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Resumen

La Organizacién Mundial de la Salud define adulto mayor a todo individuo mayor de 60 afios. Esta
etapa estd caracterizada por cambios fisicos, cognitivos y sociales, que conlleva a un proceso de
deterioro fisico y mental. Un problema de salud mental en esta poblacién es la depresién, ya que se
cuentan con muchos factores de riesgo y que la mayoria de las ocasiones pasa desapercibida,
llegando a afectar la calidad de vida del paciente y tener graves consecuencias, una de ellas el suicidio.
Objetivo: Analizar los factores asociados a depresion en el adulto mayor adscritos a la UMF No. 45.
Cardenas, Tabasco. Métodos: Estudio observacional, transversal y cuantitativo realizado en la unidad
de Medicina Familiar No. 45 IMSS Cardenas, Tabasco con 364 pacientes adultos mayores utilizando
el cuestionario Inventario de depresion de Beck Il para el andlisis estadistico se utilizo el programa
SPSS version 26, la relacién entre las variables se establecera mediante la p de Pearson. Resultados:
Se encontré mayor poblacion de 60 a 64 28.0% (n=102) con cuadros depresivos mds predominantes
en el sexo femenino con nivel escolaridad secundaria, con una asociacién entre la escolaridad y el
grado de depresion de (p=0-050) Conclusiones: Es mas predominante los cuadros depresivos
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moderados en el sexo femenino, sobre saliendo que las mujeres con educacién secundaria tienden a
presentarlos mds recurrentemente.

Palabras claves: factores de riesgo, adulto mayor, depresion

Abstract

Introduction: The World Health Organization defines an older adult as any individual over 60 years of
age. This stage is characterized by physical, cognitive and social changes, which leads to a process
of physical and mental deterioration. A mental health problem in this population is depression, since
there are many risk factors and most of the time it goes unnoticed, affecting the patient's quality of
life and having serious consequences, one of them being suicide. Objective: To analyze the factors
associated with depression in older adults assigned to UMF No. 45. Cardenas, Tabasco. Methods:
Observational, cross-sectional and quantitative study carried out in the Family Medicine Unit No. 45
IMSS Cardenas, Tabasco with 364 older adult patients using the Beck Depression Inventory I
questionnaire. For statistical analysis, SPSS version 26 was used, the relationship between variables
will be established using Pearson's p. Results: A larger population aged 60 to 64 (28.0%) (n=102) was
found to have depressive symptoms, more prevalent among women with middle school education.
Conclusions: Moderate depressive symptoms are more prevalent among women, with a notable
difference being that women with middle school education tend to experience them more frequently.

Keywords: risk factors, older adults, depression
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INTRODUCCION

El envejecimiento de la poblacion constituye un evento demografico de gran relevancia, ya que conlleva
una mayor demanda de servicios de salud. En los adultos mayores se presentan discapacidades de
tipo motriz, visual, auditiva y mental, siendo la depresién la mas frecuente entre los trastornos
mentales. La depresion afecta aproximadamente al 10 % de los pacientes ambulatorios, entre 15y 35
% de quienes viven en hogares para ancianos y al 10-20 % de los hospitalizados. (INEGI, 2022)

Los trastornos psiquidtricos en personas mayores afectan significativamente su calidad de vida. La
depresién en este grupo etario presenta manifestaciones particulares que pueden dificultar su
diagnostico, ya que sintomas como tristeza, pensamientos de culpa o angustia a veces se interpretan
erréneamente como propios del envejecimiento. (R.E GOMEZ, 2023) Esta situacion puede llevar a
complicaciones somaticas, disminucién de la funcionalidad y, en casos extremos, a desesperanza o
suicidio. (M. CARRASCO, 2011)

Debido a lo anterior, este estudio busca analizar la asociacion de factores sociodemograficos y de
salud con la presencia de depresion en adultos mayores que acuden a consulta externa en una unidad
de primer nivel. Los resultados permitiran mejorar la deteccidon temprana y orientar estrategias de
atencion integral.

METODOLOGIA
Diseiio de estudio y seleccién de participantes

Se realiz6é un estudio transversal, longitudinal y analitico, durante el periodo de junio de 2024 y
diciembre de 2024. Se incluyeron pacientes mayores de 60 afios de la UMF No. 45 del IMSS, ubicada
en Cardenas, Tabasco

N= 8369, al realizar una férmula para poblacidn finita se obtuvo una muestra de 364

Los criterios de inclusién fueron: Pacientes con edad igual o mayor a 60 afios adscritos a la Unidad,
que acepten participar en el estudio y previa firma consentimiento informado para la realizaciéon de la
encuesta

Consideraciones éticas

El estudio fue clasificado como de riesgo minimo de acuerdo con el articulo 17 del Reglamento de la
Ley General de Salud en Materia de Investigacion. Asimismo, fue evaluado y aprobado por el Comité
Local de Investigacién en Salud 2701, con numero de registro institucional R-2024-2701-053.

Andlisis de datos

La informacion fue registrada en una hoja de calculo de Microsoft Excel® y posteriormente analizada
con el software SPSS® version 29.0. Se empled estadistica descriptiva para resumir las caracteristicas
de los participantes. Las variables cualitativas se presentan en frecuencia absoluta (n) y relativa (%).
Las variables cuantitativas con distribuciéon normal se expresan como media y desviacion estandar,
mientras que aquellas con distribucién no paramétrica se reportan en mediana y rango intercuartilar.
Para evaluar el resultado sociodemografico, se uso Chi-Cuadrada de Pearson. Se considerd un valor
de p < 0.05 como estadisticamente significativo.
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RESULTADOS

Este estudio se realizé con 364 adultos mayores adscritos a la Unidad Médico Familiar N.° 45 de
Cardenas, Tabasco, con la intencion de describir sus caracteristicas sociodemograficas y explorar
posibles factores asociados con los distintos grados de depresién.

La edad promedio de los participantes fue de 65.3 afios (+4.52), con un rango que oscilé entre 60y 98
afios. Al agrupar a los participantes por rangos etarios, se observd que la mayor proporcién
correspondio al grupo de 60 a 64 afios (28.0%), seguido por los de 65 a 69 afios (25.0%) y 70 a 74 afios
(23.4%).

En relacién con las caracteristicas sociodemograficas, el 58.5% de los adultos mayores fueron mujeres,
en contraste con el 41.5% que fueron hombres. En cuanto al nivel educativo, la mayoria contaba con
educacioén primaria (37.9%) o secundaria (39.8%), mientras que una proporcién menor habia alcanzado
preparatoria (17.3%) o estudios universitarios (4.1%). Respecto al estado civil, predominé el grupo de
casados (62.6%), seguido por viudos (21.7%), divorciados (8.2%), solteros (4.4%) y quienes vivian en
union libre (3.0%).

La presencia de comorbilidades fue alta: un 33.2% de los participantes refirié diabetes, un 29.4%
presento hipertensién arterial, y 20.1% informé coexistencia de ambas condiciones. Solo un pequefio
porcentaje (5.2%) reporté no tener ninguna enfermedad crénico-degenerativa asociada.

Al describir los grados de depresion segun algunas caracteristicas sociodemograficas, se observaron
tendencias que merecen ser descritas, aunque no todas alcanzaron significancia estadistica. Por
ejemplo, el grado de depresién moderada fue ligeramente mas prevalente en los adultos mayores entre
60 y 64 afios, y las mujeres mostraron porcentajes mas altos de depresién leve en comparacion con
los hombres. Asimismo, los participantes con educacion secundaria y los que se encontraban casados
presentaron porcentajes algo mayores de depresion moderada. Por otro lado, quienes convivian con
su conyuge reportaron proporciones mas elevadas de depresiéon moderada, y aquellos en situacién de
desempleo presentaron mayores proporciones de depresion leve y moderada.

Sin embargo, al realizar los analisis de asociacion mediante pruebas estadisticas (chi-cuadrado), solo
la variable escolaridad presenté una asociacion estadisticamente significativa con el grado de
depresion (chi-cuadrado de Pearson = 21.000; gl = 12; p = 0.050). Esto indica que, dentro de las
variables analizadas, el nivel educativo fue el Unico factor que se asocié de forma significativa con los
diferentes grados de depresidn en esta muestra. Las demas variables sociodemograficas y de salud,
aungue mostraron algunas diferencias en sus distribuciones descriptivas, no alcanzaron significacién
estadistica en relacién con los grados de depresion.

En sintesis, los datos descriptivos aportan informacion util sobre la distribucién de la depresién y las
caracteristicas de la muestra, pero solo la escolaridad fue significativa desde el punto de vista
inferencial, lo cual debe considerarse con cautela al interpretar los resultados y discutir implicaciones
prdcticas.
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Cuestionario de datos sociodemograficos de 364 pacientes

Tabla 1

Escolaridad del paciente

Preescolar Primaria Secundaria Preparatoria Universidad Total

Minima 1 32 34 14 4 85
Leve 0 58 40 23 9 130
Moderada 1 44 63 23 1 132
Severa 1 4 8 3 1 17
3 138 145 63 15 364

Fuente: Gallegos E. Padron HC. Garcia F. Factores asociados a depresion en el adulto mayor adscritos

a la Unidad de Medicina Familiar 45

Tabla 2

Pruebas de chi-cuadrado

Valor gl Significacién asintética (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 21,000 12 0.050
Razon de verosimilitud 20.604 12 0.056
Asociacion lineal por lineal 0.001 1 0.980
N de casos validos 364

Fuente: elaboracion propia.
Tabla 3

Asociacidn entre factores de riesgo y depresion

Factores (p %)
Edad 0.494
Sexo 0.213
Situacion conyugal 0.065
Educacién 0.05
Enf Crénicas 0.34
Convivencia 0.485
Empleo 0.037

Fuente: Cuestionario de datos sociodemograficos de 364 pacientes. Gallegos E. Padrén HC. Garcia F.
Factores asociados a depresion en el adulto mayor adscritos a la Unidad de Medicina Familiar 45.

DISCUSION

En nuestro estudio, al aplicar el Inventario de Depresion de Beck (BDI-Il), observamos que solo la
escolaridad se asoci6é de forma estadisticamente significativa con los grados de depresién en los
adultos mayores analizados. Esto contrasta con los resultados de investigaciones como las de Du,
Qiangian y cols., (2025) quienes encontraron una prevalencia notable de depresion utilizando la escala
EURO-D, y ademas identificaron que la multimorbilidad actuaba como un fuerte factor de riesgo para
niveles mas altos de depresién. De forma similar, el trabajo de Aihong L. y colaboradores, (2025) que
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empled instrumentos como la GDS-30, AVD, MNA-SF y Mini-Cog, documenté asociaciones claras entre
diversas condiciones de salud y funcionalidad con la presencia de depresién en adultos mayores.

Estas diferencias entre los resultados de nuestra investigacion y los de estudios previos podrian
explicarse por varios factores metodolégicos y contextuales. En primer lugar, los instrumentos de
medicién de depresién varian en su enfoque y sensibilidad. Escalas como la GDS-30 o la EURO-D fueron
desarrolladas especificamente para poblacién adulta mayor y enfatizan sintomas emocionales y
somaticos que tienden a presentarse en edades avanzadas. En cambio, el BDI-Il, aunque muy utilizado,
fue originalmente disefiado para contextos clinicos generales y puede no capturar con la misma
precision ciertos sintomas de depresion en personas mayores, especialmente en contextos culturales
especificos como el mexicano. Esta diferencia en los instrumentos podria influir en la capacidad de
detectar asociaciones entre factores de riesgo y los grados de depresion.

Otra posible explicacion es el tamafio de la muestra y la potencia estadistica. Con 364 participantes,
nuestro estudio tiene un tamafio moderado para estimar prevalencias y realizar andlisis descriptivos,
pero puede que no haya sido suficiente para detectar asociaciones de efecto moderado o pequefio
entre algunas variables (por ejemplo, multimorbilidad, sexo o estado civil) y la depresién. Estudios con
muestras mas grandes o disefios longitudinales tienden a tener mayor potencia para identificar
asociaciones que podrian estar presentes pero que no alcanzan significacion estadistica en estudios
con menor tamafo muestral.

También es importante considerar las caracteristicas particulares de la poblacion estudiada. Los
adultos mayores adscritos a la Unidad Médico Familiar N.° 45 de Cardenas, Tabasco, podrian compartir
condiciones socioculturales, econdémicas y de acceso a servicios de salud que difieren de aquellas en
otros contextos donde se llevaron a cabo los estudios comparados. Estos factores contextuales
pueden influir en la aparicion y percepcién de sintomas depresivos y en la forma en que las personas
responden a los instrumentos de evaluacion. Por ejemplo, en algunas poblaciones, las redes de apoyo
familiar o comunitario podrian tener un papel protector que atenue los efectos de la multimorbilidad
sobre la salud mental.

Otra limitacion a considerar es el uso exclusivo de un instrumento cuantitativo como el BDI-II sin
complementarlo con evaluaciones clinicas estructuradas o metodologias cualitativas. Es posible que
ciertos aspectos de la experiencia depresiva en adultos mayores, como sentimientos de soledad,
percepcién de utilidad social o cambios en el rol familiar, no sean captados con la misma profundidad
por el BDI-Il que por otros instrumentos o enfoques mixtos. Esto también puede influir en la ausencia
de asociaciones significativas con variables como comorbilidades o edad avanzada.

A pesar de estas limitaciones, es importante reconocer el valor cientifico de los resultados negativos.
Encontrar que la mayoria de las variables estudiadas no se asocian significativamente con los grados
de depresién no significa que estas relaciones no existan, sino que en esta muestra y con este disefio
no se observaron efectos estadisticamente detectables. Los resultados negativos amplian el
conocimiento al cuestionar supuestos comunes y al sefialar que las relaciones entre factores
sociodemograficos, condiciones de salud y depresién podrian ser mas complejas y contexto-
dependientes de lo esperado. Este tipo de hallazgos sugiere la necesidad de seguir investigando con
disefios mas robustos, muestras mayores y multiples instrumentos de medicion, asi como considerar
componentes cualitativos para comprender mejor las experiencias subjetivas de depresion en adultos
mayores.

En suma, aunque nuestra investigacion no replicé todas las asociaciones encontradas en estudios
previos, aporta evidencia importante sobre la prevalencia y los posibles determinantes de la depresién
en adultos mayores de una regién especifica de México. Ademas, subraya la importancia de considerar
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la eleccién del instrumento de medicidn, las caracteristicas de la muestra y las limitaciones
metodoldgicas al interpretar y comparar resultados en este campo de estudio.

CONCLUSION

En este estudio transversal realizado con 364 adultos mayores adscritos a la Unidad Médico Familiar
N.° 45 de Cardenas, Tabasco, se explor6 la asociacién entre diversas caracteristicas
sociodemograficas y de salud con los grados de depresion, evaluados mediante el Inventario de
Depresion de Beck (BDI-Il). Los resultados indican que solo el nivel de escolaridad mostré una
asociacioén estadisticamente significativa con los grados de depresién, mientras que variables como
edad, sexo, estado civil, presencia de comorbilidades y situacién laboral no alcanzaron significancia
estadistica en relacién con los niveles de depresion.

Estos hallazgos difieren de lo observado en estudios previos, muchos de los cuales han reportado
asociaciones significativas entre la depresion en adultos mayores y factores como la multimorbilidad,
el estado funcional o las condiciones socioecondmicas, utilizando instrumentos como EURO-D o GDS-
30. La discrepancia puede atribuirse, en parte, a diferencias en los instrumentos de medicion, asi como
a las caracteristicas especificas de la poblacién estudiada y al tamafio muestral.

Asimismo, es importante reconocer que la ausencia de asociaciones significativas con la mayoria de
las variables no invalida los resultados del estudio, sino que proporciona evidencia util para
comprender mejor la complejidad de los factores que influyen en la depresion en adultos mayores.
Estas observaciones resaltan la necesidad de enfoques metodolégicos mas amplios, que consideren
instrumentos validados especificamente para poblacidn geriatrica, disefios longitudinales y analisis
cualitativos o mixtos que permitan capturar matices no evidentes a través de medidas cuantitativas
Unicas.

En resumen, este estudio aporta conocimiento valioso al mostrar que, en esta muestra especifica de
adultos mayores en Tabasco, la escolaridad fue el Unico factor asociado significativamente con los
grados de depresion, mientras que otras variables cominmente asociadas en la literatura no mostraron
relaciones detectables. Estos resultados enfatizan la importancia de continuar investigando sobre los
determinantes de la depresion en diferentes contextos socioculturales y de considerar
cuidadosamente la seleccién de instrumentos de evaluacién para estudios futuros.
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