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RESUMEN 

El propósito de esta investigación fue  determinar la relación entre la  salud mental 

y la calidad de vida del adulto mayor de un centro de salud Trujillo-2023. La 

metodología empelada fue de tipo básica de diseño no experimental 

transeccional, correlacional; la muestra estuvo compuesta por 105 adultos 

mayores con un rango de edad de 60 años a más. Los instrumentos utilizados 

fueron el cuestionario de salud general (GHQ-12) para evaluar la salud mental y el 

cuestionario Whoqol-Bref para identificar la calidad de vida. En los resultados se 

encontró que el 92,38% presenta deterioro en su salud mental, y el 7,62% 

conservada; respecto a la calidad de vida del adulto mayor el 83,81% indicó tener 

un nivel regular, y el 16,18% una calidad de vida mala. Se concluyo que existe 

relación entre la salud mental y la calidad del adulto mayor, según la prueba 

estadística de rho de Spearman es de 0.159, con correlación positiva pero débil.  

Palabras clave: Adulto mayor, salud mental, calidad de vida.  
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ABSTRACT 

The purpose of this research was to determine the relationship between mental 

health and the quality of life for older adults at a health center in Trujillo, 2023. The 

methodology used was a basic type of non-experimental, transectional, 

correlational design; the sample included 105 older adults with an age range from 

60 years and above. The instruments used were the general health questionnaire 

(GHQ-12) to assess mental health and the Whoqol-Bref questionnaire to identify 

quality of life. In the results it was found that 92.38% presented deterioration in 

their mental health, and 7.62% were preserved; with respect to the quality of life 

for the older adult, 83.81% indicated having a regular level, and 16.18% a poor 

quality of life. It was concluded that there is a relationship between mental health 

and the quality of life for the older adult, according to Spearman's Rho statistical 

test of 0.159, with a positive but weak correlation.  

Keywords: Older adult, mental health, quality of life.
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I. INTRODUCCIÓN

La Asociación Internacional de la Salud (1) manifiesta que una persona 

que tenga de 60 años o más. Los países alrededor del mundo han 

experimentado un incremento en relación a sus habitantes mayores. 

Durante el 2022 Suecia expresó su preocupación por el problema de 

salud más grande presente en los adultos, siendo que el  63% de sus 

ciudadanos  manifestó un deterioro en su estado mental, de igual 

manera lo expuso Chile con un 62% e Irlanda con un 58%, esto puso en 

evidencia la vulnerabilidad con la cuentan los adultos mayores frente al 

hecho de padecer un problema de salud (2). 

La patologías más comunes en hacerse presentes durante la etapa de 

vejez son la demencia, el deterioro cognitivo, la depresión y los 

trastornos neuropsiquiátricos (3), problemas que si se manifiestan en el 

adulto alteran el nivel de vida. Japón es conocido por su gran cantidad 

de habitantes longevos con un 30% de su población total, la presencia 

de estos problemas es escasa, por lo que su nivel de vida es mejor en 

relación con otros adultos pertenecientes a países con ingresos medios 

y bajos que se encuentran expuestos al riesgo de padecer problemas 

mentales (4). 

Las Naciones Unidas (5), señalan al 2021 como  el año de mayor 

crecimiento poblacional respecto a personas mayores, siendo que las 

cifras llegaron a 761 millones de habitantes. Por otro parte las 

Estimaciones de Salud Global (GHE) indican que 14% de adultos a nivel 

internacional cuentan con un trastorno mental, siendo la depresión y la 

ansiedad las más frecuentes (6). 

En América Latina el envejecimiento poblacional es un gran fenómeno 

demográfico, donde los trastornos mentales oscilan entre el 6.46% y el 

8.48% de los habitantes adultos mayores. Por otro lado el gasto público  

destinado para salud psicológica es de un 2.0%, del cual más del 60% 

es destinado a centros psiquiátricos (7). Asimismo, según los datos 
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proporcionados por el Centro Nacional de Salud mental, en el Perú se 

encontró que el 6.7% de los habitantes adultos sufre de algún trastorno 

mental. En la Libertad se encontró que 151. 660 cuenta un problema en 

su estado mental, y Trujillo un 182.399 (8). 

Con el crecimiento constante de los ciudadanos adultos en el país es 

evidente que estos ciudadanos desean vivir más años, y para ello es 

crucial el contar con un adecuado nivel de vida. Esto implica una 

combinación de varios componentes, donde el bienestar propio está 

estrechamente relacionado con la salud (9). En este sentido se 

consideran diversas dimensiones que influyen en el bienestar como la 

salud corporal y psicológica, los estilos de vida, el lugar de residencia, la 

situación económica y la satisfacción con el entorno social. Estos 

factores son indispensables para que las personas adultas puedan gozar 

de un adecuado bienestar (10). 

Es sustancial que las personas mayores eviten riesgos relacionados con 

un nivel de vida inadecuado y relaciones sociales negativas, ya que 

estos aspectos pueden afectar su bienestar de manera esencial. 

Además, se reconoce la importancia de prestar atención no solo a la 

salud corporal, sino también a la salud psicológica, ya que los individuos 

que enfrentan problemas mentales enfrentan desafíos significativos que 

pueden dificultar el lleven un adecuado nivel de vida (11). 

Asimismo, se ha demostrado que según avance de la edad de la 

persona existe una alta probabilidad de que aparezcan tanto deterioros 

psíquicos como también psicológicos, siendo más habitual que se 

presente en personas del sexo femenino, en personas de avanzada que 

no se encuentran satisfechos con su vida, personas adultas con 

trastornos mentales o físicos, adultos que consumen alcohol diariamente 

y ciudadanos que han usado tabaco alguna vez en su vida. Por ende, es 

esencial el poder entender el bienestar psicológico de los adultos, para 

ello se debe tener en cuenta como a las enfermedades que se hacen 

presentes (12).  
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Las personas mayores son más susceptibles a experimentar problemas 

físicos y mentales, los cuales pueden afectar su capacidad para disfrutar 

de una vejez activa y gratificante. Entre los trastornos psicológicos más 

comunes se encuentran la depresión, la ansiedad y la demencia. Es 

imprescindible recalcar que la depresión presenta una alta prevalencia 

en los adultos con tasas que oscilan entre el 4% y el 6%. Una 

investigación realizada en personas de 60 años reveló que el 17.8% de 

mujeres mayores y el 9,4% de hombres fueron diagnosticados con 

depresión (13). 

El conocer sobre el estado mental y el bienestar, permite que el 

profesional cuente con conciencia respecto a la que se enfrentan los 

adultos, siendo que no todos tiene acceso una adecuada atención, esto 

lo podemos ver en una investigación realizada en Lima, que mostró que 

solo los encuestados con incapacidad moderada y grave son los que 

tienen mayor posibilidad de recibir atención, estos hallazgos exponen 

que el acceso de atención para los adultos con algún episodio depresivo 

representa un 25.8% y para las personas con cualquier trastorno de 

ansiedad fue un 12.1%, dejando a un 5.9% sin la atención 

correspondiente.(14) 

La presente investigación quiere mostrar la relación que existe entre la 

salud mental y la calidad de vida de los adultos mayores, siendo que se 

ha notado en recién años ha habido un incremento en cuanto a los 

ciudadanos adultos, donde el estado se ha olvidado la responsabilidad 

que tiene con el envejecimiento de los ciudadanos del país, por lo que se 

requiere que estas personas sean respetadas y dispongan de apoyo el 

cual puede ser brindado por los profesionales de la salud; pero para ello 

se requiere que estos cuenten con conocimiento sobre los cuidados que 

deben ejecutar a las personas se ven atravesando por esta una nueva 

etapa. 

Asimismo se busca que tengan un envejecimiento saludable y para ello 

es preciso que los centros  de salud puedan estar adaptados a estas 

personas que necesitan apoyo frente a las barreras que enfrentan para 
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tener un óptimo bienestar. Ante esta situación se planteó la siguiente 

interrogante ¿Existe relación entre la salud mental y la calidad de vida 

del adulto mayor de un Centro de Salud Trujillo – 2023? 

Esta investigación se justifica  teniendo en cuenta que durante los 

últimos años la población adulta ha presentado un gran crecimiento, lo 

que ha ocasiona que se vuelva necesario el conocer sobre la relación 

que existe entre el estado mental y el nivel de vida, asimismo la 

información recopilada brinda conocimiento sobre la salud psicológica  y 

su importancia durante el envejecimiento, siendo un factor necesario 

para que la persona adulta mayor tenga un adecuado bienestar, por 

ende se considera que aporta de manera teórica (15). 

Asimismo, la investigación tiene gran relevancia práctica, dado que 

pretende dar posibles soluciones para mejora del bienestar de las 

personas adultas, siendo que este trabajo ayudará a mejorar e 

implementar las estrategias de salud dirigidas a la población en estudio; 

que requieren cuidados oportunos para tener un adecuado nivel de vida. 

Además de ello se brinda un aporte social siendo que se consideró que 

el gobierno enfrenta el gran reto de velar por los ciudadanos adultos, por 

lo que teniendo en cuenta esto, la presente investigación permite que el 

estado y el personal de salud conozcan sobre las destrezas que deben 

de tener para lograr un óptimo régimen de salud, obtenido con ello un 

adecuado estilo de vida para la población que necesita saber su rol en la 

sociedad.   

Se considera también que tiene relevancia metodológica siendo que se 

empleara herramientas que servirán como base para investigaciones 

similares como también se quiere colaborar a la elaboración de 

conceptos y estudios que pueden transformarse en base de 

intervenciones de estudios de enfermería. 

Este estudio tiene como objetivo general determinar la relación entre la 

salud mental y la calidad de vida del adulto mayor de un centro de salud 

Trujillo-2023. Como objetivos específicos está identificar el estado de la 
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salud mental del adulto mayor de un centro de salud, Trujillo-2023, 

identificar la calidad de vida del adulto mayor de un centro de salud, 

Trujillo-2023. 

La hipótesis planteada es H0: No existe relación entre la salud mental y 

la calidad de vida del adulto mayor en un Centro de Salud, Trujillo 2023 y 

H1: Existe una relación entre la salud mental y la calidad de vida del 

adulto mayor en un Centro de Salud, Trujillo 2023. 
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II. MARCO TEÓRICO 

 

Teniendo en cuenta una gran variedad de investigaciones se ha 

recolectado las que se han considerado más resaltantes y que guardan 

relación con las variables, estos aportes viendo siendo:   

A nivel Nacional, Alvarado K (16) en su estudio: salud psicológica y nivel 

de vida en personas adultas de un centro de salud, modelo no 

experimental, diseño descriptivo correlacional, la muestra fue de 130 

adultos; se encontró que un 48,5% presentó un nivel medio de bienestar 

y un 47,7% contaron con un bajo nivel de vida, asimismo se halló  que 

un  75% de las personas adultas presentaron depresión moderada y un 

2% depresión severa, con esto se  concluyó que existe una relación 

entre el nivel de vida y la salud psicológica  de los adultos de edad 

avanzada. 

Talledo L (17) desarrolló un trabajo de indagación llamado salud 

psicológica  y el nivel de vida en adultos. El cual tuvo el objetivo de 

determinar el vínculo que existe entre la depresión y el bienestar de los 

adultos que acuden a un programa de salud. El estudio fue no 

experimental, se trabajó con una población de 90 adultos, y se encontró 

que un 68,9% no manifestaron tener algún tipo de problema mental, 

mientras que un 16,7% presentó problemas leves y por último un 14,4, 

% expusieron tener problemas graves. Ello llevo a la conclusión de que, 

si hay un vínculo entre la depresión y el nivel de vida. 

Quispe Y (18) en su investigación titulada depresión y bienestar en las 

personas adultas; tuvo la finalidad de conocer la correlación presente 

entre la depresión y el bienestar del adulto. El tipo de estudio fue 

cuantitativo. La población estuvo compuesta por 130 encuestados. En 

los hallazgos se descubrió que un 40,8% mostraban un grado de 

depresión normal, seguido de un 40,8% con grado leve y un 18,5% con 

un grado de depresión establecida. En cuanto al nivel de vida  se 

observó que un 3,1% tenía uno malo, mientras que por otro lado un 
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78,5% mostró contar con una medianamente buena y por último un 

18,5% una buena. Todo ello llevó a la conclusión de que si existe un 

vínculo significativo directamente proporcional entre las variables 

primordiales. 

Rodriguez L, Urbano L, Vasquez M (19) en su estudio sobre la salud 

psicológica  y nivel de vida en la persona mayor. La investigación fue de 

enfoque descriptivo, de diseño no experimental; para el cual se tuvo una 

muestra de 132 personas adultas. Se encontró que aquellas personas 

edad avanzada que contaba con un nivel de vida media tenían un alto 

nivel de salud mental siéndolo aquí presente un porcentaje de 66.7%, 

asimismo el 50,0% que presentó un nivel bajo de vida mostró una salud 

psicológica  regular, en cuanto a los adultos que mostraron una nivel  de 

vida media un 58,6% presentaron un bajo nivel de salud psicológica. En 

conclusión, si existe una un vínculo directo entre la salud psicológica y el 

nivel de vida del adulto.  

A nivel internacional Gato J (20) investigo sobre el estado mental y el nivel 

de vida de los adultos en el 2018, el fin fue valorar el estado psicológico 

y el nivel de vida del adulto mayor. Este estudio transversal cuantitativo; 

se realizó a 122 personas adultas. Se encontró que el 40,2 % 

presentaba problemas de salud; y el 61,5 % tenía depresión. Por ende, 

se concluyó el bienestar tiene gran relación con la edad, el estado civil, 

la autopercepción de estar sano y la ausencia de problemas mentales.  

Gálvez M, et al., (21) en su estudio titulada: estado mental y nivel de vida 

en la persona adulta, tuvieron el objetivo de encontrar el vínculo 

existente entre la salud psicológica  y el bienestar del adulto. Los 

resultados encontrados fueron que la población en estudio presentó un 

adecuado bienestar y regular, no obstante, esto no impidió que el 31,3% 

mostrará tener problemas psicológicos. Por ende, se concluyó que hay 

varios componentes que afectan de manera negativa al vínculo existente 

entre la salud psicológica y el bienestar del adulto de edad avanzada.  
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Butmeb S, Khataib N (22) desarrollaron un trabajo llamado estado mental 

y nivel de vida del adulto en el distrito de Belén: un estudio transversal, 

2018. El objetivo de determinar los problemas de salud psicológica  más 

predominantes en los adultos y el que tiene efecto en su bienestar, se 

trabajó con 300 individuos de 65 años o más. Los resultados 

encontrados fueron que un 35% contaba con un nivel muy malo de nivel 

de vida. Asimismo, un 46% manifestó tener un adecuado bienestar, y un 

41% expusieron contar con una salud psicológica buena. La conclusión 

a la que se llegó es que la alta predominancia de patologías repercute 

de manera negativa en el bienestar psicológico y el nivel de vida.  

El concurrente estudio toma como referencia la teoría de Hidelgar 

Peplau, quien en su teoría de las relaciones interpersonales expresa la 

importancia del vínculo que existente entre la persona y la enfermera, 

siendo considerado ello una necesidad, por lo cual la enfermera debe 

estar correctamente capacita para la atención, siendo que esto le 

permitirá el poder reconocer las necesidades que presenta el adulto 

durante esta etapa, asimismo ello e permitirá ejecutar intervenciones de 

manera oportuna.   

Peplau expresa también expresa que el vínculo debe ser mutuo, siendo 

que los cuidados que realiza el personal de salud se dan hacia el 

paciente, por lo cual es necesario que se ponga en práctica el respeto y 

el aprendizaje de ambas partes, que permitan un correcto desarrollo de 

las intervenciones. El modelo ya hablado permite que las enfermeras 

sepan conocer de manera inmediata cuáles son los elementos que se 

hacen presentes en la persona como lo son, el psicológico, social, 

cultural, biológico y espiritual. Asimismo, se tiene especial consideración 

por las dimensiones que tienen los cuidados como la salud corporal, 

psicológica y social (23). 

Cabe resaltar que el aporte teórico está relacionado directamente con la 

presente investigación, siendo que este permite que el personal de 

enfermería conozca de manera más concisa, la relación existente entre 

la salud psicológica  y el nivel del adulto, puesto que posibilita al 
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profesional de enfermería el tener un sustento teórico del cual se base 

para ofrecer cuidados integrales al adulto en cuanto a sus necesidades, 

obteniendo así un desarrollo interpersonal terapéutico, que se trata de 

que a partir de los conocimientos adquiridos, el personal de salud ayude 

en la identificación de problemas mentales, pudiendo así llegar a una 

resolución para mejora de su bienestar (24). 

La salud es un estado que se encuentra compuesto por el bienestar 

corporal, social y mental, siendo que no viene a ser solo ausencia de 

alguna patología (25). Según la Asociación Internacional de la Salud 

considera que la salud psicológica  permite ver el potencial de cada 

persona teniendo en cuenta su bienestar, su capacidad para enfrentar 

dificultades, su productiva y fructífera, como también su aporte a la 

comunidad (26). 

Teniendo en cuenta lo mencionado se puede decir que la ausencia de 

salud psicológica permite que el individuo no cumpla las metas que 

desea, siendo que muchas de las actividades diarias se convierten 

desafíos que debe resolver, ya que si no lo logra no podrá realizar sus 

aspiraciones, tendrá una productividad disminuida y como resultado de 

ello se hace presente la incapacidad de desarrollo en su vida que impide 

que alcance una vida adecuada durante su vejez (27). 

Al hablar de salud psicológica  este se define  como un equilibrio interno, 

que permita un adecuado estado de funcionamiento y que garantice la 

autonomía de la persona (28), asimismo Hoimonty M, Farah F (29) exponen 

que el estado mental, es un período en cual el adulto emplea  sus 

capacidades para afrontar momentos estresantes que puede tener en su 

vida diaria, Por otro lado Pengdip S, Peltzer K (30) consideran que el 

estado mental es consecuencia del ambiente, la cultura y el medio 

socioeconómico con el que cuente la persona adulta.   

El estado mental cuenta son tres dimensiones, la primera es la 

depresión/ ansiedad, las cuales son dolencias que se hacen presentes 

en esta etapa a adulto, estas se pueden presentar conjuntamente siendo 
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que su sintomatología lo puede permitir, las patologías son muy 

concretas y complejas siendo que los adultos pueden presentar 

preocupación, tristeza, problemas para relajarse, nerviosismo y 

problemas para dormir (31). La segunda es la disfunción social que es la 

manera en que las personas reconocen que acciones son las más 

adecuadas de realizar teniendo en cuentas diversas situaciones, 

problemas o algún tipo de demanda que requiera el poder adaptarse 

ante un nuevo escenario (32). 

La tercera y última dimensión es la pérdida de confianza que viene a ser 

un aspecto esencial para el proceso del envejecimiento siendo que es un 

indicador que permite conocer cómo se encuentra la salud mental en el 

anciano, en esta se ven involucrados tanto sentimientos como 

emociones de comer se ve uno mismo y que cree piensan de uno, el 

tener una evaluación positiva significa contar con confianza y seguridad 

(33). 

Por otro lado el bienestar se puede definir como una fase que contiene la 

salud corporal, afectiva, social, intelectual, espiritual y ocupacional que 

consiente el acceso de la persona de la tercera edad a una satisfacción 

óptima de sus necesidades, asimismo se debe tener en cuenta que para 

lograr esto la persona debe adaptar su entorno y situación a una mejora 

de su salud (34) .Maslow A, expone que el bienestar se puede definir 

como una relación dinámica que hay entre el individuo, la nación y su 

entorno que permite que sus necesidades sean satisfechas (35) . 

Para que la persona adulta lleve un adecuado nivel de vida es necesario 

que tenga armonía y calma, siendo que debe ser custodiado con cariño, 

respeto, decencia, comunicación y autonomía por su familia (36). 

Para Yeye P, Everink I, Asibi A, Lohrmann C, Escuelas J (37) el bienestar  

es la percepción multidimensional que cual se encuentra combinada por 

el impacto de la interacción y el bienestar. Asimismo Mittal A, et al., (38) 

manifiestan que el nivel de vida es un concepto complejo de múltiples 
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dimensiones en las cuales se incluye la atención en salud, la familia, 

residencia, el entorno ambiental y social, además de otros aspectos. 

Zhang F, Li D (39) consideran que el bienestar de la persona adulta en la 

comunidad se puede ver vulnerada si no se adapta de manera oportuna 

las variables demográficas y socioeconómicas, siendo que no le 

permiten tener un envejecimiento adecuado. Nurhasanah N, et al., (40) 

exponen que la persona puede tener un adecuado bienestar siempre y 

cuando participe de manera frecuente en actividades tanto físicas como 

productivas. 

El bienestar está compuesto por cuatro dimensiones en las cuales 

tenemos la salud corporal, psicológica, las conexiones sociales y el 

entorno. Para conseguir un adecuado nivel de vida es imprescindible el 

contar con una buena salud física, el cual puede ser definido como un 

adecuado bienestar del organismo en relación a sus funciones, para ello 

el adulto de avanzada debe realizar actividades físicas acorde a su edad 

siendo que así puede promover más su longevidad (41). La salud 

psicológica es la manera en la que la persona percibe su bienestar 

siendo que es común que aquí se puedan hacer presentes trastornos 

somatomorfos, la ansiedad, el estrés, problemas en el estado afectivo y 

perturbaciones mentales orgánicas. Asimismo, es común que en las 

personas mayores esta empeore ya sea por factores de riesgo o por la 

edad (42). 

Las relaciones sociales son las interacciones que tiene la persona 

alrededor de toda su vida, las cuales permiten que pueda contar con un 

adecuado intercambio de emociones, que le permitan el poder ampliar y 

mitigar un óptimo mantenimiento de la salud. Esto permite un adecuado 

y saludable envejecimiento (34). El entorno es esencial para el adulto de 

la tercera edad siendo que el ambiente en el que se encuentre afecta de 

manera significativa en su bienestar, el contar con un entorno adecuado 

permite que la personas se muestren vulnerables a problemas como la 

exclusión social, dependencia e incapacidad, asimismo muchos de los 
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problemas de adaptación se deben más al ambiente que a cualquier otro 

problema que pueda hacerse presente en el envejecimiento (43). 
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III. METODOLOGÍA  

 

3.1. Tipo y diseño de investigación 

3.1.1. Tipo de investigación 

La investigación fue básica, siendo que para el Comité 

Nacional de Ciencia, Tecnología e Innovación Tecnológica el 

propósito de este tipo de estudio fue el obtener una 

compresión más compleja por medio de los aspectos 

esenciales, los hechos visibles o la relación producida en los 

fenómenos por las entidades (44). Asimismo, para Hernández 

la investigación busco el conseguir un nuevo conocimiento 

sistémico, con el fin de extender el conocimiento de un 

contexto concreto (45). 

3.1.2. Diseño de investigación 

El estudio contó con un diseño no experimental, siendo que 

no hubo manipulación sobre las variables, conservando el 

desarrollo poblacional. Asimismo, es transversal, siendo que 

se empleó el proceso observacional para el análisis de los 

datos conseguidos por medio del desarrollo de las variables 

durante el periodo de estudio. También, es descriptivo 

porque detalló las propiedades y características 

conductuales de los sujetos a partir de la interacción con las 

variables. Finalmente, es correlación porque evaluó 

mediante un análisis estadístico el nivel de significancia para 

determinar la ausencia o presencia de relación entre 

variables (46). 

Se muestra la investigación en cuanto a su diseño: 

 

 

 

M 

𝑂1 

𝑂2 
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Dónde:  

M: Muestra 

O1 = Salud mental que tiene el adulto  

O2 = Calidad de vida del adulto mayor  

R = Relación entre las variables  

3.2. Variables y operacionalización 

Variable 01: Salud mental  

Definición conceptual: Para Tao C, Rui Z, Yao N, Wang S (47) 

Este es un estado compuesto por múltiples biológico, social, 

psicológico y ambiental, los cuales tienen gran repercusión en la 

persona de edad avanzada, siendo que permiten el manejo del 

estrés y la toma decisiones.  

Definición operacional: El cuestionario de evaluación del estado 

mental fue creado por Goldberg (1955) es un cuestionario con 

escala likert, que tiene 10 ítems, distribuidas en 3 dimensiones: 

Ansiedad/ depresión, disfunción social, pérdida de confianza; el 

cuestionario presenta una escala de 1 a 5, donde nunca (1), casi 

nunca (2), a veces (3), frecuentemente (4), muy frecuentemente 

(5). Para categorizar el estado mental como conservado y 

deteriorado, se considera los valores de puntuación: conservada: 

12-30 y deteriorada: 31-50. 

Dimensiones e indicadores: La dimensión ansiedad/ depresión 

conto con los indicadores: inquietud, decaimiento mental, tensión y 

conflictos. De igual manera, la dimensión disfunción social estuvo 

compuesta con los indicadores: sentido de la vida, toma de 

decisiones y agrado para realizar actividades diarias, por último, la 

dimensión pérdida de confianza conto con el indicador: seguridad.  

Escala de medición: Ordinal. 

Variable 02: Calidad de vida  
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Definición conceptual: Según la Celeiro T, Galizzi M (48) Este es 

un constructo teórico que varía de acuerdo a la ética, cultura, 

religión y aspectos personales de la persona de edad avanzada. 

Está también estrechamente vinculado con la satisfacción que 

tengan los individuos respecto a sus necesidades.  

Definición operacional: Se hizo empleo del cuestionario creado 

por la Asociación Mundial de la Salud (2004) que consta de 23 

ítems y 4 dimensiones, el cual fue adaptado, cuenta con las 

puntuaciones de mala cuando los valores sean de (0-38), regular 

(39-77) y buena (78- 115).Respecto a las dimensiones, la primera 

de ellas: salud física tiene de 6 ítems (1, 2, 3, 4, 5 y 6) salud 

psicológica   está formada por 9 ítems (7,8,9,10, 11, 12, 13, 14,15) ; 

relaciones sociales consta de 3 ítems ( 16,17 ,18) y entorno 

presenta 5 ítems (19, 20, 21, 22 ,23). 

Dimensiones e indicadores: La dimensión salud física conto con 

los indicadores; salud, dependencia a los medicamentos, atención 

sanitaria, marcha, movilidad, sueño, ocio y actividades de la vida 

diaria. Asimismo, la dimensión salud psicológica estuvo compuesta 

con los indicadores, complacencia con la vida, emociones 

positivas, autoconcepto y creencias personales. La dimensión 

relaciones sociales contó con los indicadores; interacciones, 

relaciones personales e interpersonales y medios de apoyo. La 

dimensión entorno estuvo constituida por los indicadores; ambiente 

físico, seguridad y libertad, recursos económicos y residencia.  

Escala de medición: Ordinal. 

3.3. Población, muestra y muestreo 

3.3.1. Población 

La presente investigación estuvo compuesta por 144 

personas de edad que acudían al centro de salud en el año 

2023. 
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Criterios de inclusión  

Adultos con rango de edad de 60 años a más, adultos que 

acudían al centro de salud Liberación Social y adultos que 

brindaron su consentimiento para poder participar en la 

investigación.  

Criterios de exclusión 

Adultos no pertenecientes al rango de edad de 60 años a 

más, adultos que no aceptaron participar o no respondieron 

los cuestionarios. 

3.3.2. Muestra 

La muestra se obtuvo mediante la fórmula finita siendo que 

al ser una población pequeña menor a 10,000 se considera 

que esta es la que más se adecuada a la investigación, 

asimismo la fórmula se encuentra registrada en anexos (49), 

el resultado fue una muestra de 105 adultos. 

3.3.3. Muestreo 

Fue probabilístico aleatorio por conveniencia, siendo que las  

condiciones del estudio permitieron emplear la poblacional 

finita como muestra, teniendo el valor más apropiado para la 

adquisición de resultados. (50). 

3.3.4. Unidad de análisis 

Cada persona mayor del Centro de Salud Liberación Social, 

Trujillo del año 2023  

3.4. Técnicas e instrumentos de recolección de datos   

La técnica empleada, la encuesta, y el instrumento, el cuestionario, 

el cual consintió que se pueda determinar la relación que existe 

entre el estado mental y el bienestar que lleva el adulto. La encuesta 

es una herramienta que permite poder medir las variables 

previamente ya planteadas en la investigación; esta estuvo 
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compuesta por preguntas que tienen relación con las variables 

estudiadas y de las cuales se ha obtenido información. 

Para el primer instrumento que evaluó el estado mental, se tomó el 

cuestionario de salud general (GHQ-12) hecho por Goldberg, el cual 

fue adaptado para su aplicación, siendo que estuvo compuesto por 

10 preguntas, en donde las primeras cuatro evaluaron la dimensión 

de ansiedad/depresión, seguido de dos que valoraron la disfunción 

social y cuatro la pérdida de confianza, estas fueron preguntas tipo 

Likert, la puntuación se realizó mediante la suma total de todas 

dimensiones, puesto que mientras más alta sea la puntuación 

obtenida, se considero que el estado mental vendría a estar más 

afectado, las categorías de puntuación utilizadas para esta sección 

fueron: (12 a 30) conservada y deteriorada (31 a 50). Asimismo, 

Brabete A (51) expone que para la confiabilidad de este instrumento 

se tuvo en cuenta el coeficiente de Cronbach donde el valor obtenido 

fue 70. 

Para el segundo instrumento que evaluó el bienestar se tomó el 

cuestionario Whoqol-Bref realizado por la Asociación Mundial de la 

Salud (52), el presente fue adaptado para su aplicación. Este estuvo 

compuesto por 23 preguntas, en donde las primeras seis evaluaron 

el estado físico, nueve la salud psicológica, tres las relaciones 

sociales y cinco el entorno. Ello permitió valorar la percepción del 

nivel de vida, por lo que teniendo en cuenta los resultados, el 

bienestar se clasifico como buena, regular y mala, la puntuación 

utilizada ha sido: mala (0 a 38), regular (39 a 77) y buena (78 a 115), 

el instrumento ofreció ver el nivel de vida tomando a cada  dimensión 

de forma independiente, siendo que mientras más alta sea la 

puntuación mejor será el perfil de la persona evaluada. Además de 

ello la Asociación Mundial de la Salud para la validación del 

instrumento ya mencionado, lo valoró mediante el alfa de Cronbach 

donde se consiguió valores por encima de 0.7 en todos los 

dominios.   
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Así mismo los instrumentos se validaron por medio de un juicio de 

expertos siendo que los mencionados han sido modificados, por lo 

que han sido evaluados teniendo en cuenta ciertos criterios que 

fueron procesados para determinar el valor de V-Aiken el cual ha 

sido 1. La confiabilidad se realizó a través de la prueba piloto en 

donde se estableció el Alfa de Cronbach el cual fue mayor a 0.7, ello 

indico la confiabilidad. 

Validación  

Se utilizó el coeficiente V de Aiken, y también se efectuó un juicio de 

expertos, 3 especialistas sanitarios encargados de la validación, 

estos procesaron luego de revisar a los instrumentos para 

posteriormente ser validados para la investigación. Martín A (53) 

indica que se llama validez del instrumento al grado en que el 

mencionado mide o cumple aquello para lo que está confeccionado. 

En cuanto a la opinión de los expertos Cabero J y Llorente C (54), 

exponen que el empleo de un juicio de expertos como técnica de 

valoración para el proceso de evaluación ayuda a recopilar 

información de manera concisa y extensa sobre el tema de 

investigación. 

Confiabilidad  

Se realizó por medio de una prueba piloto a 30 personas adultas, 

asimismo se utilizó el Alfa de Cronbach, para poder delimitar la 

confiabilidad. El valor obtenido en la variable salud mental fue .740 y 

en la calidad de vida fue 0.796, ello indicó que la fiabilidad es 

aceptable, por lo tanto esta herramienta se considera de medida 

estable y consistente para el trabajo de investigación. 

3.5. Procedimientos 

Se presentó un documento de autorización para la ejecución de la 

investigación, junto con los requisitos correspondientes solicitados  

por parte de la UTES N° 6 Trujillo- Este, en el área de investigación y 

docencia;  posterior a la autorización y aprobación este documento 
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se le hizo llegar el presente documento a la Lic. Adriana Ríos 

Rodríguez, jefa del centro de salud, solicitando su apoyo para la 

aplicación  de la presente investigación con previo consentimiento 

informado en dicha entidad pública, para ello previamente se realizó 

coordinaciones con el personal de salud, asimismo se estableció el 

horario para la aplicación de los instrumentos en los adultos, de 

quienes se contó con previa aceptación para su participación y firma 

en el  consentimiento informado, cada instrumento se aplicó en un 

tiempo estimado de 15 a 20 minutos. Seguido de ello se realizó una 

recopilación de datos de la cual se creó una tabla matriz utilizando el 

programa de Excel 2019. La tabla se utilizó para procesar los datos y 

obtener una base sólida de la que se puedo generar estadísticas 

utilizando el software SPSS versión 27. En el SPSS, se efectuó un 

análisis estadístico mediante tablas, como también se ejecutó un 

análisis estadístico mediante la contrastación de la hipótesis 

formulada. 

3.6. Método de análisis de datos 

En primer término, se empleó el programa estadístico SPSS- 27, 

para la construcción de tablas que expresaron el resultado de la 

investigación, el cual permitirá dar cuenta al estado mental y el nivel 

de vida  de la persona mayor.  Asimismo, se empleó la prueba Rho 

de Spearman, la cual permitió ver el nivel de significancia. 

3.7. Aspectos éticos 

Para la investigación se tuvo en cuenta los posteriores principios, 

expuestos por Martín S (55): 

Se hizo empleo de la autonomía siendo que previo a la participación 

de los adultos en la investigación, se verifico el que todos los 

participantes cuenten con su consentimiento correspondiente, se 

tuvo mantuvo total discreción sobre las personas involucradas  y 

también no se les obligo a participar si en caso no lo desearon. 
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También se hizo empleo de la beneficencia siendo que la 

investigación fue de beneficio para las enfermeras y los adultos, 

siendo que permitió que las enfermeras se encuentren capacitadas 

para al momento guiar a las personas de edad durante esta etapa en 

la cual se encuentran vulnerables y necesitan de cuidados integrales 

oportunos.  

La no maleficencia también se hizo presente siendo que se anticipó 

el tomar todas las precauciones necesarias ante cualquier posible 

peligro que pueda afectar al estudio. Los procedimientos estuvieron 

exentos de riesgos y se contó con normas éticas, por lo cual no 

estuvieron en riesgo los adultos.  

El principio de la justicia garantizo equidad e igualdad entre la 

selección de adultos participantes, evitando cualquier forma de 

discriminación, preferencia o alguna distinción. Además, los 

hallazgos del estudio ayudarán a mejorar la atención del personal de 

salud en cuanto a los adultos que experimentan problemas que 

perjudican su bienestar.  

La confidencialidad de los datos agrupados se encontró garantizada, 

siendo que esta información se guardó de manera segura y solo se 

utilizó con fines académicos relacionados con la investigación. 

Además, los participantes también recibieron información sobre 

cómo se protegió su intimidad.  
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IV. RESULTADOS  

Tabla 1: Relación entre la salud mental y la calidad de vida del adulto mayor de 

un centro de salud, Trujillo-2023. 

 

Salud 

Mental 

Calidad de Vida 
Total P Coef. 

Mala Regular           Buena 

N % N %           N    %             N % 
  

Conservada 7 6,67% 1 0,95%     0   0,00% 8 7,62% 
0,006 0,159 

Deteriorada 81 77,14% 16 15,24%   0   0,00% 97 92,38% 

Total 17 83,81 % 17 16,19%   0    0,00% 105 100% 

       Fuente: Prueba estadística Rho de Spearman. 

Interpretación: En la tabla 1 se observa la prueba estadística del coeficiente 

de Spearman, en la cual se obtuvo un nivel de significancia de 0.159 con un 

p=0.006, por ello se rechaza la hipótesis Ho y se acepta la H1; siendo que 

existe relación entre el estado mental y el bienestar del adulto de un centro de 

salud público-2023. 
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Tabla 2: Salud mental del adulto mayor de un centro de salud, Trujillo-2023 

 

Salud Mental N° % 

Conservada 8 7.62% 

Deteriorada 97 92.38% 

Total 105 100.0% 

     Fuente: Cuestionario sobre Salud Mental 

Interpretación: En la tabla 2, se observa que, en el estado de salud mental del 

adulto de un centro de salud, el 92.38% presenta un deterioro, y el 7.62% cuenta 

con un estado mental conservado. 
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Tabla 3: Calidad de Vida del adulto mayor de un centro de salud, Trujillo-2023. 

 

Calidad de Vida N° % 

Buena 0 0,00% 

Regular 88 83,81% 

Mala 17 16,19% 

Total 105 100.0% 

     Fuente: Cuestionario Whoqol-Bref 

INTERPRETACIÓN: En la tabla 4, se observa que la calidad de vida del adulto 

mayor de un centro de salud año 2023, el 83.81 % es regular y el 16.19% mala. 
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V. DISCUSIÓN 

Un dato a tomar en cuenta es el expuesto por el  departamento de 

Asuntos Financieros y Sociales de la ONU (56) donde se detalla que la 

vejez es una tendencia internacional, siendo que estimó que durante el 

2022 los adultos llegaron a 1,400 millones, cifra que aumentará a 1,600 

millones en el 2050. 

En el Perú, según el INEI, el envejecimiento de la población peruana, 

tiende a aumentar, así se evidencia durante el 2020 donde los adultos 

llegaron a 5.7% de la población total, asimismo ello pasó a ser del 

13.3% en el año 2022, es decir existen a la fecha más de 4.5 millones 

de personas con 60 años a más, situación que debe obligar a todos 

países, y más aun a los de en desarrollo a replantear la seguridad 

social, con el fin de brindar una eficiente y adecuada atención a la 

población adulta al ser una población muy vulnerable a enfermedades 

degenerativas, infecciosas y a trastornos psiquiátricos (57). 

El aumento de la vejez en los ciudadanos, específicamente en nuestro 

país, como en otras latitudes, tiende a afectar estado  mental, es decir 

el estado de equilibrio y de adaptación de la persona a un nuevo 

escenario de vida, limitando sus niveles de interacción creativamente 

con su entorno social, situación que tiende a afectar también su 

bienestar que se manifiesta en la alteración del bienestar físico, mental 

y socia de estas personas (58). 

Bajo este contexto, en la tabla  1 del total de la población encuestada 

en cuanto a su estado mental, el 92.38% evidencio tener un estado 

mental deteriorado, situación que se refleja en la incapacidad del adulto 

mayor  para afrontar los problemas que les son propios de su edad, 

como afrontar la incapacidad de insertase adecuadamente en el 

mercado laboral, así como al desarrollo de actividades de su vida 

diaria, son situaciones  que provocan alteraciones en estado mental y 

otras enfermedades que van deteriorando su bienestar (59). 
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En lo referente al bienestar en la misma tabla se observa que un 

83.81% referencio tener una mal nivel de vida, la misma que se refleja 

en presentar altos niveles de inseguridad, intranquilidad, aislamiento, 

falta de protección y cuidado por la familia y las instituciones del 

estado, asociándose a muchas necesidades insatisfechas, falta de 

comunicación, que afianzan su debilitamiento bienestar y por ende, 

afectan su estado mental (60). 

En la evaluación de la relación de variables, la Prueba Estadística del 

Rho de Spearman, se determino que el valor de p valor es 0,006 < 

0.05, lo cual muestra que existe relación significativa entre las variables 

de la investigación, que se refleja en predominios de ansiedad, 

depresión, pérdida de confianza en sí mismo, alto niveles de disfunción 

social, que se muestra en débiles relaciones sociales, aislamiento, 

incapacidad para la toma de decisiones; así como pérdida de sentido a 

la vida (61). 

Condiciones que afectan el estado mental, es decir existe un estado de 

desequilibrio emocional, social, psicológico entre las personas mayores 

y su entorno social, que se fundamenta en la incapacidad de asistir a 

un ambiente de bienestar emocional, psíquico y social (62). 

Los resultados de la investigación guardan relación los estudios 

realizados por Alvarado, K. (16) quién en su investigación con respecto a 

la salud psicológica y el nivel de vida, arribó a los resultados que un 

48,5% presentó un nivel medio de bienestar y un 47,7% contaron con 

un bajo nivel de vida, asimismo se halló que un 75% de las personas 

de edad  presentaron depresión moderada y un 2% depresión severa, 

con esto se concluyó que existe una significancia entre las variables de 

investigación. 

Desde el enfoque de Ramírez A, Martínez A (63) en su estudio sobre 

estado mental y bienestar: su relación en los grupos etarios, 

especifican que una persona que cuenta con dificultades en su salud 

psicológica, como depresión, ansiedad, alcoholismo, etc. Como en el 
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caso de la investigación realizada, donde predomina sentimientos que 

se asocian a depresión, disfunción social, pérdida de confianza en la 

persona mayor, los cuales provocan que no tenga una adecuada 

funcionalidad, lo que se refleja en su bienestar en general y asocia a 

problemas en el salud psicológica , física, emocional y social. 

Así mismo, desde el enfoque de Queirolo S, Barboza M, Ventura J. 

Vargas K, Lázaro K. (25, 26), se puede sostener que, la salud es un 

estado que se encuentra compuesto por el bienestar corporal, social y 

mental, siendo que no viene a ser solo ausencia de alguna patología. 

Así mismo la Asociación Internacional de la Salud (64) considera que la 

salud mental permite ver el potencial de cada persona teniendo en 

cuenta su bienestar, su capacidad para enfrentar dificultades, su 

productiva y fructífera, como también su aporte a la comunidad. 

Finalmente es preciso considerar que el nivel de vida en una persona 

tiene gran influencia en el desempeño de su vida y su perspectiva 

respecto a su  bienestar; por ende es importante considerar que el 

deterioro en el estado mental de la persona tiende a generar 

desequilibrio emocionales, físicos, sociales, por ende, afectan 

directamente al bienestar  de las personas, ocasionado episodios de 

sentimientos de frustración, más aún cuando no existen procesos de 

acompañamiento social, familiar, institucional para que se afronte esta 

nueva etapa de vida en las personas (65). 

Con respecto a la tabla 2 donde se encontró que el 92.38%  de la 

población entrevistada presentó un estado mental deteriorado, y un 

7.62% de los encuestados expresaron desarrollar un estado mental 

conservado. Desde el enfoque de Lyons A, Alba B, Mazumder H  

Pengpid S, Peltzer K (28, 29, 30), asumen que el estado  mental está 

relacionada con el equilibrio interno, que permite un adecuado y normal 

funcionamiento del organismo humano, lo cual garantiza  que la 

persona cuente con autonomía, es decir se apunta a expresar un 

estado de bienestar en cual la persona emplea sus capacidades para 

afrontar momentos estresantes que puede tener en su vida diaria. 
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Desde esta perspectiva, se puede asumir que el estado mental no es 

algo que la persona tiene, si no algo que se construye  en una 

determinado momento, producto de su interrelación con el medio 

ambiente sociocultural y físico, asociado al desarrollo de capacidades 

humanas que nos diferencian como persona, y se construye para 

expresar actitudes positivas, como también para afrontar a la realidad y 

detallar un propósito de vida, así como la capacidad para cubrir sus 

necesidades más esenciales (66). 

La etapa de la edad adulta, significa el afrontar una serie de 

decadencias físicas, sociales, laborales, emocionales, económicas, que 

previamente no han sido internalizadas y que significa un nuevo 

episodio en la vida de todo hombre que muchas veces la incapacidad 

de desarrollarlas o afrontarlas deviene en problemas de salud (67). 

En este contexto, cabe precisar que las personas de edad deben ser 

considerados seres que aportan a su entorno, siendo que aunque la 

mayoría pueda gozar de salud, son varios los adultos expuestos a 

poder manifestar afecciones del estado mental como ansiedad,   

aislamiento, depresión falta de comunicación, sensibilidad alta, 

demencia y muchas afecciones de carácter, físico o emocional que 

influye en su salud psicológica , problemas que deben ser atendidos 

para garantizar un bienestar decoroso, requiere de atención para 

hacerlos sentir como útiles a la comunidad (68). 

Los trastornos en suma perjudican a la persona, respecto a sus 

pensamientos, comportamiento y estado de ánimo, por lo que se 

requiere de una atención familiar o profesional para adecuarlos a sus 

nuevos estilos de vida (69). 

Frente a estos datos  se cree necesario el que los encuestados 

expresen un adecuado desarrollo respecto a su estado mental, siendo 

que un adecuado manejo de sus sentimientos, ideas, emociones, 

permite mantener adecuadas relaciones familiares, sociales, expresar 

un buen desempeño laboral, físico, psicológico,  en otras palabras, los 
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adultos que expresen contar con un bienestar emocional, psicológico, 

social; son aquellos que logran integrarse adecuadamente al contexto 

social y cultural (70). 

Las estimaciones mundiales de salud durante el 2019, indicaron que 

ser parte de la población edad, es una gran exposición a patologías 

mentales, siendo las más comunes en hacerse de notar la ansiedad y 

la depresión. A nivel internacional se estima que el 27.2% de los 

suicidios son en personas mayores (71). 

A este proceso se asocia, la exposición a la adversidad, la pérdida 

significativa de la capacidad intrínseca y una disminución de la 

funcionalidad que tiende a provocar angustia psicológica, aislamiento 

social, soledad, que son producto de las pésimas condiciones de vida a 

la que se ven expuestos muchos adultos, como el deterioro constante 

de la salud física, falta de apoyo, calidad de los servicios que demanda 

(72). 

De acuerdo a la Asociación Internacional de la Salud considera que el 

estado mental permite ver el potencial de cada persona teniendo en 

cuenta su bienestar, su capacidad para enfrentar dificultades, su 

productiva y fructífera, como también su aporte a la comunidad (64). De 

este modo se puede determinar que el estado mental debe ser 

entendida como el bienestar psicológico, emocional y social, situación 

que no se expresa en los entrevistados, quienes expresan un 

desequilibrio en la gestión de sus relaciones sociales, como consigo 

mismos, situación que altera su vida en general (73). 

Cabe hacer mención que, en el Perú más del 20% de personas de 

edad sufren de algún de alteración mental, sufre de aislamiento social, 

frustración, débil comunicación, por motivo que se encuentran 

vulnerables a factores que  tienden a influir de forma negativa en el 

estado mental de esta población haciéndolos susceptibles a todo tipo 

de trastornos psicológicos, como sociales. Así mismo cabe referenciar 

el aporte de la Asociación Mundial de la Salud, donde considera que la 

https://cdn.who.int/media/docs/default-source/gho-documents/global-health-estimates/ghe2019_yld_global_2000_2019c417f68b-841d-4a7a-9e5c-f087f9f86e48_4a694273-e334-4099-975e-8534ea25feb9.xlsx?sfvrsn=dac29788_7
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depresión y la demencia son las patologías  mentales más frecuentes 

en los grupos de poblaciones consideradas adultas mayores (74). 

Lo que pasa en nuestro país, como en otros países  en desarrollo es 

que la salud psicológica no es tomada en cuenta como problema 

social, la incapacidad del estado y sus instituciones para tomar en 

cuenta este problema viene ocasionando una alta incidencia de 

trastornos de adultos, lo cual afecta y un reflejo de ello se ve en su 

desempeño siendo que no son atendidos de la misma manera que las 

personas que cuentan con una patología física, por ende se considera 

sustancial el poner atención a este suceso, ya que una persona mayor 

debe de contar con una adecuada vejez, donde se sienta cómodo y no 

como una carga para el país (75). 

Con respecto a la tabla 4, un 83.81% de los entrevistados refirió tener 

una nivel de vida regular. Al respecto entender el bienestar nos lleva a 

tomar en cuenta el aporte de Levy y Anderson (76), exponen  que el 

nivel de vida se encuentra compuesto por el bienestar mental, físico y 

social, por lo que la persona debe de sentir, satisfacción y felicidad (77). 

Bajo el concepto expresado se puede asumir que la situación de las 

personas adultas que formar parte de la investigación viene 

padeciendo una serie de necesidades insatisfechas, que va desde la 

presencia de enfermedades que impiden el normal desempeño de la 

persona, así como la incapacidad para afrontar el gasto de estas 

enfermedades, situación que se agrava por la débil atención de las 

instituciones de salud; de igual forma la presencia de trastornos 

mentales afectan la capacidad de asimilación, concentración y disfrute 

de sus relaciones sociales (78). 

De otro lado, un sector que representa el 16.19% de la población de 

estudio evidencio tener un nivel de vida malo que puede entenderse 

como un estado de insatisfacción general, producto de la insatisfacción 

y falta capacidades en el ejercicio de sus potencialidades y sus 

capacidades, existe en las personas una percepción subjetiva de una 
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mala calidad en el bienestar social, físico y psicológico que se traduce 

en inseguridad que limitan las  capacidades, situación que afecta 

gravemente la salud (79). 

Los resultados encontrados son similares con el aporte de Rodríguez 

L., Urbano L, y Vásquez M. en su estudio sobre estado mental y 

bienestar en una institución de salud del Callao donde en sus  

resultados se encontró que del 66.7%(10) de las personas de edad que 

presentan nivel de vida media, cuentan con un conservado estado 

mental, el 50.0%(44) que manifestaron un bajo nivel de vida, contaron 

con un regular estado mental, y el 58.6%(17) con un nivel de vida media 

indicaron tener un bajo nivel de estado mental, ello llevo a la conclusión 

de que existe relación entre el bienestar y el estado psicológico. 

A manera de conclusión y de acuerdo a la prueba estadística de Rho 

de Spearman, visualizada en la tabla 1, se llegó a obtener que, el valor 

de p es de 0,006, ello indica que el valor es menor a 0.05, por ello se 

puede decir que si existe relación significativa entre las variables de 

estudio, ello con lleva a advertir que a mayor deterioro en el estado 

mental, existe un alto nivel de mala nivel de vida y viceversa. En suma 

es factible precisar que el envejecimiento se asocia con una 

prolongada esperanza de vida, en la cual se cree el nivel de vida 

mejora en gran medida, por lo que es común que se deje de lado al 

estado mental (80). 

Esto es motivo de preocupación siendo que, el descuido de esto puede 

llevar a que se presenten los trastornos en la salud de las personas de 

edad, los cuales afectan el rendimiento de la actividad física y social, 

asimismo los trastornos son la principal causa de que se dé un 

aumento en cuanto al riesgo de suicidio,  siendo que los adultos con 

estas afecciones tienden a aumentar tanto los índices de morbilidad de 

personas medicamente enfermas, esto lleva a que los costos de 

atención médica sean mayores y pocos sean los que reciban los 

cuidados adecuados (81). 
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De otro lado, en referencia al aporte de Cortese R (82) se explica que 

mientras mejor sea el estado mental de la persona, hay un alto índice 

de una mayor recuperación y mantenimiento de salud, asimismo indica 

que si la el estado en el adulto se encuentra conservado, este podrá 

gozar de longevidad, debido a sus pensamientos y emociones 

positivas, ello conlleva también a evidenciar una mejor calidad en la 

persona para desplegar sus capacidades físicas, sociales y mentales, 

con lo que puede evidenciar un mejor bienestar. 

El bienestar de las personas que llegan a la vejez tiende a diferir de 

otros grupos de edad, siendo que existen múltiples factores que 

pueden alteran esta, elementos que pueden ser tanto positivos como 

negativos para la persona,  por lo que se cree que los resultados 

obtenidos se han debido que se debe mejorar los cuidados de 

enfermería, siendo que el apoyo que se brinda puede resultar no ser 

tan eficiente, debido a  que los adultos mayores se encuentran 

visiblemente más expuestos a enfermedades tanto crónicas como 

degenerativas, conjuntamente de ello la situación económica es una 

factor añadido (78). 

Frente a los resultados que se evidencian en la población de estudio, 

cuyos resultados pueden estandarizarse a toda la población adulta, es 

preciso que se ejerciten o apliquen medidas que contribuyan a 

asegurar una adecuado estado mental y un buen nivel de vida de la 

persona mayor, siendo necesario que el estado promocione medidas 

que aseguren la calidad de ingresos, minimizando las desigualdades 

sociales y efectivizando la satisfacción de necesidades básicas, 

además de desarrollar permanentes campañas de salud para 

garantizar comportamientos saludables y atención permanente en la 

detección de enfermedades físicas como psicológicas (70). 

Finalmente se puede acotar que, desde la perspectiva de la biología,  

la vejez es  consecuencia de diferentes componentes que ocasionan 

daños  celulares y moleculares en la persona, lo que se va haciendo 

notorio con el paso del tiempo, situación que va causando un declive 



 

32 
 

progresivo de las capacidades y que trae consigo un alto riesgo de 

incidencia de enfermedades, que deterioran el bienestar del ser 

humano (83). 

Además, las alteraciones que se originan en el humano no son lineales 

ni uniformes, las variaciones biológicas que generan en el 

envejecimiento suelen estar asociados a otras transformaciones 

importantes, como el cambio a hogares más apropiados, la jubilación, 

el debilitamiento físico, la defunción de parejas y amigos, aspectos 

laborales entre otros factores que afectan el estado mental y el nivel de 

vida de la persona (84). 
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VI. CONCLUSIONES  

 

1. Se encontró que existe una relación significativa entre salud mental y 

calidad de vida del adulto mayor de un Centro de Salud, Trujillo – 

2023, siendo que a través de la prueba estadifica del coeficiente de 

Spearman se encontró que el –p valor es 0,006 < 0.05, por lo tanto 

se por lo que se acepta hipótesis de investigación y se rechaza la 

hipótesis nula. 

 

2. Se identificó la salud mental del adulto mayor de un centro de salud, 

Trujillo-2023, donde el 92.38% presenta un deterioro en su salud 

mental, y solo el 7.62% tiene salud conservada. 

 

  

3. Se encontró que el 83,81 % de los adultos mayores tiene regular 

calidad de vida y el  16,19% mala calidad de vida.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

34 
 

VII. RECOMENDACIONES 

 

 Se recomienda a otros investigadores la realización de estudios 

longitudinales y comparativos sobre el estado mental y el 

bienestar, en poblaciones donde las personas mayores cuenten 

con niveles socioeconómicos altos y bajos, asimismo se sugiere 

el estudiar la influencia de otras variables como la soledad, el 

aislamiento, las actividades recreacionales y la percepción de 

salud.  

 

 Se invita a los estudiantes de la Universidad Cesar Vallejo, de  la 

escuela de enfermería a seguir investigando sobre este tema, 

dado su impacto en la realidad actual del país, siendo que la 

población adulta va en aumento, además se plantea la ejecución 

de estrategias de abordaje integral y disciplinario, que permitan 

una  mejora para los programas de las personas de edad, debido 

se requiere que cuenten con apoyo.  

 

 Se pide a las autoridades del centro de salud de Liberación 

social, el fortalecer el aspecto emocional de las personas 

mayores que acuden a atenderse a este en ya mencionado 

centro para ello se cree conveniente el elaborar un programa 

educativo, que le permita al adulto el poder participar y fortalecer 

sus mecanismos de defensa ante posibles trastornos mentales, 

reduciendo así los factores de riesgo de padecer trastornos 

mentales.  
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ANEXOS  

Anexo 1. Tabla de operacionalización de Variables 

 

Variables 
Definición 

conceptual 
Definición operacional Dimensiones Indicadores 

Escala de 

medición 

Salud mental 

 

Es el estado de 

bienestar que permite 

a la persona 

enfrentarse de manera 

oportuna a las 

dificultades que 

pueden hacerse 

presente en su vida, 

las más comunes son:  

la depresión, la 

ansiedad, la disfunción 

social y la pérdida de 

Para la variable salud 

mental el instrumento 

que se empleará   será 

el cuestionario  (GHQ-

12), hecho por 

Goldberg, en el año 

1955, asimismo  fue 

adaptado para su 

aplicación.  

Ansiedad/ 

depresión 

● Inquietud 

● Decaimiento 

mental  

● Tensión 

● Conflictos  

Ordinal 

 

Disfunción 

social  

 

● Sentido de la 

vida 

● Toma de 

decisiones 

● Agrado para 

realiza 



 

 
 

confianza (47). actividades 

diarias 

Pérdida de 

confianza  
● Seguridad  

Calidad de vida 

La calidad de vida es 

la percepción que 

tiene la persona sobre 

vida, esta se 

encuentra compuesta 

por la salud física, la 

salud mental, las 

relaciones sociales y 

el entorno (48). 

 

La variable calidad de 

vida será medida a 

través  del  cuestionario 

hecho por la 

Organización Mundial de 

la salud (Whoqol-Bref), 

en el año 2004, el 

presente también fue 

adaptado para su 

aplicación.   

Salud física  

● Salud y 

dependencia a 

los 

medicamentos 

● Atención 

sanitaria  

● Marcha y 

movilidad 

● Sueño y ocio  

● Actividades de la 

vida diaria 

Ordinal 

Salud 

psicológica   

● Complacencia 

con la vida 

● Emociones 



 

 
 

positivas   

● Autoconcepto  

● Creencias 

personales  

Relaciones 

sociales  

● Interacciones  

● Relaciones 

personales e 

interpersonales 

● Medios de apoyo  

Entorno  

● Ambiente físico 

● Seguridad y 

libertad  

● Recursos 

económicos  

● Residencia  



 

 
 

Anexo 2. Instrumento de recolección de datos  

CUESTIONARIO PARA EVALUAR LA SALUD MENTAL DEL ADULTO 

MAYOR 

Autor: Goldberg (1955)  

Modificado por: Rodriguez Y (2023) 

I. INTRODUCCIÓN 

Este cuestionario forma parte de la investigación titulada: “Salud mental y 

calidad de vida del adulto mayor de un Centro de Salud, Trujillo - 2023”, el 

objetivo de este estudió es determinar la relación que existe entre la salud 

mental y la calidad de vida del adulto mayor en un centro de salud público-

2023, mediante esta entrevista se pretende determinar la relación que entre la 

salud y la mental en la calidad de vida en el adulto mayor. Asimismo, la 

presente entrevista es anónima y confidencial.  

II. INSTRUCCIONES: 

● Leer cada interrogante de manera detenida y oportuna  

● Marcar con una “X” una sola vez en cada interrogante 

III. SUGERENCIA: 

Se solicita que las respuestas sean totalmente honestas 

DIMENSIÓN: 

Ansiedad y 

depresión 

Muy 

frecuentemente 
Frecuentemente 

A 

veces 

Casi 

nunca 
Nunca 

1.Se siente 

frecuentemente 

agobiado y 

tensionado 

     

2.Usted enfrenta 

algún problema que 

le genera ansiedad y 

depresión 

     

3.Considera que 

podrá superar sus 

problemas y 

     



 

 
 

dificultades a las que 

se enfrenta 

actualmente, sin 

apoyo profesional 

4.El pensar en sus 

preocupaciones o 

problemas le impiden 

conciliar el sueño 

     

DIMENSIÓN: 

Disfunción social 

 

5.Mantiene una 

adecuada 

concentración en las 

actividades que 

realiza diariamente 

     

6.Se siente satisfecho 

al realizar sus 

actividades diarias 

     

DIMENSIÓN: 

Pérdida de 

confianza 

 

7. Usted se ha 

sentido triste y solo 

     

8.Se considera una 

persona útil para 

usted y su familia  

     

9.Se siente 

razonablemente feliz 

inclusive ante las 

dificultades que 

pueda presentarse   

     

10. Cree usted que 

su confianza en sí 

     



 

 
 

mismo ha disminuido 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 
 

CUESTIONARIO PARA EVALUAR LA CALIDAD DE VIDA DEL ADULTO 

MAYOR 

Autor: Asociación Mundial de la salud 

(2004)  

Modificado por: Rodriguez Y (2023) 

I. INSTRUCCIONES: 

● Leer cada interrogante de manera detenida y oportuna  

● Marcar con una “X” una sola vez en cada interrogante 

II. SUGERENCIA: 

Se solicita que las respuestas sean totalmente honestas 

III. DATOS GENERALES: 

Edad:  

Sexo:     

● M (  )      

● F (  ) 

Estado civil: 

● Soltero (  ) 

● Conviviente (  ) 

● Casado (  ) 

● Divorciado (  ) 

● Viudo (  ) 

Ocupación: 

● Trabaja (  )  

Actividad que desarrolla  

 

------------------------------------------------------ 

● No trabaja (  ) 

● Jubilado (  ) 

Con quién vive:  

● Solo (  ) 

● Solo con su pareja (  ) 

● En familia (  )  

● Con sus hijos (  ) 



 

 
 

IV. PREGUNTAS: 

DIMENSIÓN: Salud 

física  

Siempre Casi 

siempre 

Algunas 

veces 

Casi 

nunca 

Nunca 

1.Sufre usted de alguna 

enfermedad que ocasioné 

malestar en su salud 

     

2. Considera que, por sufrir 

una enfermedad, le 

impediría realizar con 

normalidad sus actividades 

     

3.Considera que es capaz 

de desplazarse de un lugar 

a otro 

     

4. Considera que duerme o 

descansa las horas 

suficientes para reponer 

energías 

     

5. Siente que sus energías 

físicas en sus actividades 

diarias se han disminuido 

     

6. Se siente satisfecho con 

la calidad de atención que 

recibe por parte de las 

instituciones de salud 

     

DIMENSIÓN: Salud 

psicológica  

 

7.Considera que cuenta con 

una buena  capacidad de 

concentración que  le 

permite  realizar de manera 

idónea sus actividades 

diarias 

     

8.Considera que cuenta con      



 

 
 

una buena calidad de vida 

actual 

9. Se siente satisfecho con 

la calidad de vida que lleva 

     

10.Usted disfruta de su vida 

actual  

     

11.Siente que su vida tiene 

sentido  

     

12. Frecuentemente 

presenta sentimientos 

negativos como estrés, 

tristeza, ansiedad, soledad, 

desesperanza 

     

13.Está satisfecho consigo 

mismo 

     

14. Está satisfecho con su 

habilidad al desarrollar sus 

actividades diarias  

     

15.Cuenta con un tiempo 

para sí mismo y sus 

prácticas espirituales 

     

DIMENSIÓN: Relaciones 

sociales 

 

16. Se siente satisfecho con 

sus relaciones personales e 

interpersonales 

     

17. Se siente satisfecho con 

el apoyo que recibe de sus 

amigos 

     

18. Se siente satisfecho con 

el apoyo que recibe de sus 

familiares más cercanos 

     



 

 
 

DIMENSIÓN: Entorno  

19. Considera que su 

residencia es adecuada 

para vivir 

     

20. Se siente seguro en su 

vida diaria 

     

21. Considera que es  

saludable el ambiente en el 

que vive 

     

22.Considera que los  

ingresos que percibe son  

suficientes para cubrir sus 

actuales necesidades 

     

23. Sus ingresos le 

permiten disfrutar de 

actividades recreativas 

     



 

 
 

Anexo 3: Consentimiento informado 

Título de la investigación: Salud mental y calidad de vida del adulto mayor de 

un Centro de Salud, Trujillo – 2023                              

Investigador (a): Yajhaira Nicol Rodriguez Tirado 

Propósito del estudio  

Le invitamos a participar en la investigación titulada “Salud mental y calidad de 

vida del adulto mayor de un Centro de Salud, Trujillo – 2023” cuyo objetivo es, 

determinar la relación que existe entre la salud mental y la calidad de vida del 

adulto mayor en un centro de salud público-2023. Esta investigación es 

desarrollada por el estudiante de pregrado de la carrera profesional de 

enfermería de la Universidad Cesar Vallejo del campus de Trujillo, aprobado 

por la autoridad correspondiente de la Universidad y con el permiso del Centro 

de Salud Liberación Social.  

Las cifras alrededor de todo el mundo muestran que la población adulta mayor 

es cada vez más grande, siendo que en el Perú se estima esta ha crecido de 

manera desorbitante, por lo cual se ha vuelto una necesidad el velar por estos 

ciudadanos que atraviesan una etapa llena de cambios donde la salud mental y 

la calidad de vida juegan un papel esencial, por lo cual es necesario saber la 

relación que estos guardan y que permiten llevar a la persona de la tercera 

edad una vejez adecuada.  

Procedimiento 

Si usted decide participar en la investigación se realizará lo siguiente:  

1. Se realizará una encuesta donde se recogerán datos personales y 

algunas preguntas sobre la investigación titulada: “Salud mental y 

calidad de vida del adulto mayor de un Centro de Salud, Trujillo – 

2023”. 

2. Esta encuesta tendrá un tiempo aproximado de 20 minutos y se 

realizará en el ambiente destinado al círculo del adulto mayor del 

Centro de Salud de Liberación Social. Las respuestas al cuestionario 

serán codificadas usando un número de identificación y, por lo tanto, 

serán anónimas. 



 

 
 

Participación voluntaria (principio de autonomía): Puede hacer todas las 

preguntas para aclarar sus dudas antes de decidir si desea participar o no, y 

su decisión será respetada. Posterior a la aceptación no desea continuar 

puede hacerlo sin ningún problema.  

Riesgo (principio de No maleficencia): Indicar al participante la existencia 

que NO existe riesgo o daño al participar en la investigación. Sin embargo, en 

el caso que existan preguntas que le puedan generar incomodidad. Usted 

tiene la libertad de responderlas o no.  

Beneficios (principio de beneficencia): Se le informará que los resultados 

de la investigación se le alcanzará a la institución al término de la 

investigación. No recibirá ningún beneficio económico ni de ninguna otra 

índole. El estudio no va a aportar a la salud individual de la persona, sin 

embargo, los resultados del estudio podrán convertirse en beneficio de la 

salud pública.  

Confidencialidad (principio de justicia): Los datos recolectados deben ser 

anónimos y no tener ninguna forma de identificar al participante. Garantizamos 

que la información que usted nos brinde es totalmente Confidencial y no será 

usada para ningún otro propósito fuera de la investigación. Los datos 

permanecerán bajo custodia del investigador principal y pasado un tiempo 

determinado serán eliminados convenientemente. 

Si tiene preguntas sobre la investigación puede contactarse con la 

investigadora Rodriguez Tirado Yajhaira Nicol, con email: 

yrodriguezt@ucvvirtual.edu.pe y la docente asesora Mendez Lazaro Gaby 

Anali, con email: gmendezl88@limaeste.ucvvirtual.edu.pe 

Consentimiento  

Después de haber leído los propósitos de la investigación autorizo participar 

en la investigación antes mencionada.  

Nombre y Apellidos:………………………………………………………………… 

Fecha y hora:………………………………………………………………………… 

Anexo 4: Evaluación por juicio de expertos, formato UCV  
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Evaluación por juicio de expertos 

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento 

“Salud mental y calidad de vida del adulto mayor de un Centro de Salud, 

Trujillo - 2023”. La evaluación del instrumento es de gran relevancia para 

lograr que sea válido y que los resultados obtenidos a partir de éste sean 

utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicológico. Agradecemos 

su valiosa colaboración. 

 

1. Datos generales del juez 

 

Nombre del juez: Mónica León Malca 

Grado profesional: Maestría (x)              Doctor ( ) 

 

Área de formación 

académica: 

Clínica (X) 

Social ( ) 

Educativa (   ) 

Organizacional (   ) 

Áreas de experiencia 

profesional: 

Psicología Clínica  

Institución donde labora: Hospital de Especialidades Básicas la Noria 

Tiempo de experiencia 

profesional en 

el área: 

2 a 4 años    ( ) 

Más de 5 años (x) 

Experiencia en 

Investigación Psicométrica: 

(si corresponde) 

Trabajo(s) psicométricos realizados: 

Título del estudio realizado: 

 



 

 
 

2. Propósito de la evaluación: 

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos. 

3. Datos de la escala   

Nombre de la Prueba: Cuestionario de salud general (GHQ-12) 

Autora: Yajhaira Nicol Rodríguez Tirado 

Procedencia: Trujillo- Perú 

Administración: Centro de Salud Liberación Social 

Tiempo de aplicación: 15 minutos  

Ámbito de aplicación: Previa coordinación con los participantes  

Significación: Para identificar la salud mental del adulto mayor de 

un centro de salud público-2023, se aplicara el 

presente cuestionario que se encuentra compuesto 

por tres dimensiones, asimismo este cuenta con 10 

ítems evaluados bajo la escala de Likert, bajo el 

siguiente baremo:  

 Muy frecuentemente = 5 puntos  

 Frecuentemente = 4 puntos  

 A veces = 3 puntos  

 Casi nunca = 2 puntos 

 Nunca = 1 punto 

Donde de 12 a 30 sería una salud mental conservada 

y de, 31 a 50  una salud mental deteriorada. 

 

4. Soporte teórico  

Escala / 

Área 

Subescala 

(dimensiones) 
Definición 



 

 
 

Ordinal 

Ansiedad/ 

depresión 

Son dolencias que son muy diferentes, 

pero se  pueden presentar conjuntamente 

siendo que su sintomatología lo puede 

permitir, estas son patologías muy 

concretas y complejas siendo que los 

personas pueden presentar 

preocupación, tristeza, problemas para 

relajarse y dormir, además de 

nerviosismo.  

Disfunción 

social 

Forma en las personas reconocen que 

acciones son las más adecuadas de 

realizar teniendo en cuentas diversas 

situaciones, problemas o algún tipo de 

demanda que requiera el poder adaptarse 

ante un nuevo escenario. 

Pérdida de 

confianza 

Indicador que permite conocer cómo se 

encuentra la salud mental de la persona , 

en esta se ven involucrados tanto 

sentimientos como emociones de comer 

se ve uno mismo y que cree piensan de 

uno, el tener una evaluación positiva 

significa contar con confianza y 

seguridad 

 

5. Presentación de instrucciones para el juez: 

A continuación, a usted le presento el cuestionario para evaluar la salud mental 

del adulto mayor hecho por Goldberg y modificado por la estudiante Rodriguez 

Tirado Yajhaira Nicol del X ciclo de enfermería en el año 2023. De acuerdo con 

los siguientes indicadores califique cada uno de los ítems según corresponda. 

Categoría Calificación Indicador 



 

 
 

 

 

CLARIDAD 

El ítem se 

comprende 

fácilmente, es 

decir, su 

sintáctica y 

semántica son 

adecuadas. 

1. No cumple con el 

criterio 

El ítem no es claro. 

 

2. Bajo Nivel 

El ítem requiere bastantes 

modificaciones o una 

modificación muy grande en 

el uso de las palabras de 

acuerdo con su significado o 

por la ordenación de estas. 

 

3. Moderado nivel 

Se requiere una 

modificación muy específica 

de algunos de los términos 

del ítem. 

 

4. Alto nivel 

El ítem es claro, tiene 

semántica y sintaxis 

adecuada. 

 

 

COHERENCIA 

El ítem tiene 

relación lógica 

con la 

dimensión o 

indicador que 

está midiendo. 

1. totalmente en 

desacuerdo (no cumple 

con el criterio) 

El ítem no tiene relación 

lógica con la dimensión. 

2. Desacuerdo (bajo

 nivel de 

acuerdo) 

El ítem tiene una relación 

tangencial /lejana con la 

dimensión. 

 

3. Acuerdo (moderado 

nivel) 

El ítem tiene una relación 

moderada con la dimensión 

que se está midiendo. 

4. Totalmente de Acuerdo 

(alto nivel) 

El ítem se encuentra está 

relacionado con la 

dimensión que está 



 

 
 

midiendo. 

 

 

RELEVANCIA 

El ítem es 

esencial o 

importante, es 

decir debe ser 

incluido. 

 

1. No cumple con el 

criterio 

El ítem puede ser eliminado 

sin que se vea afectada la 

medición de la dimensión. 

 

2. Bajo Nivel 

El ítem tiene alguna 

relevancia, pero otro ítem 

puede estar incluyendo lo 

que mide éste. 

3. Moderado nivel El ítem es relativamente 

importante. 

4. Alto nivel El ítem es muy relevante y 

debe ser incluido. 

Leer con detenimiento los ítems y calificar en una escala de 1 a 4 su valoración, 

así como solicitamos brinde sus observaciones que considere pertinente 

 

1 No cumple con el criterio 

2. Bajo Nivel 

3. Moderado nivel 

4. Alto nivel 

 

Dimensiones del instrumento: Ansiedad/ depresión, disfunción social y 

pérdida de confianza  

● Primera dimensión: (Ansiedad y depresión) 

● Objetivos de la Dimensión: (Detectar trastornos mentales ocasionados 

por la existencia de alguna molestia) 



 

 
 

 

Indicadores 

 

Ítem 

 

Claridad 

 

Coherencia 

 

Relevancia 

Observacion

es/ 

Recomenda

ciones 

Inquietud Se 

siente 

frecuent

emente 

agobiad

o y 

tensiona

do 

4 4 4  

Decaimiento 

mental  

Usted 

enfrenta 

algún 

problem

a que le 

genera 

ansieda

d y 

depresi

ón 

4 4 4  

Tensión Conside

ra que 

podrá 

superar 

sus 

problem

as y 

dificulta

des a 

las que 

4 4 4  



 

 
 

se 

enfrenta 

actualm

ente, sin 

apoyo 

profesio

nal 

Conflictos El 

pensar 

en sus 

preocup

aciones 

o 

problem

as le 

impiden 

conciliar 

el sueño 

4 4 4  

 

● Segunda dimensión: (Disfunción social) 

● Objetivos de la Dimensión: (Reconocer acciones, problemas o 

demandas frente a la adaptación). 

 

 

Indicadores 

 

Ítem 

 

Claridad 

 

Coherencia 

 

Relevancia 

Observacion

es/ 

Recomenda

ciones 

Toma de 

decisiones 

 

Mantien

e una 

adecua

da 

concent

4 4 4  



 

 
 

ración 

en las 

activida

des que 

realiza 

diariam

ente 

 Sentido de 

vida 

 Agrado 

para realiza 

actividades 

diarias  

Se 

siente 

satisfec

ho al 

realizar 

sus 

activida

des 

diarias 

4 4 4  

 

● Tercera dimensión: (Pérdida de confianza) 

● Objetivos de la Dimensión: (Identificar los sentimientos y la percepción 

del adulto mayor)  

 

Indicadores 

 

Ítem 

 

Claridad 

 

Coherencia 

 

Relevancia 

Observacion

es/ 

Recomenda

ciones 

Seguridad 

Usted 

se  ha 

sentido 

usted 

triste y 

solo 

4 4 4  

Se 

consider

4 4 4  



 

 
 

a una 

persona 

útil para 

usted y 

su 

familia  

Se 

siente 

feliz 

inclusiv

e ante 

las 

dificulta

des que 

pueda 

present

arse   

4 4 4  

Cree 

usted 

que su 

confianz

a en sí 

mismo 

ha 

disminui

do  

4 4 4  

 

 

 

 

 

 



 

 
 

Evaluación por juicio de expertos 

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento 

“Salud mental y calidad de vida del adulto mayor de un Centro de Salud, 

Trujillo - 2023”. La evaluación del instrumento es de gran relevancia para 

lograr que sea válido y que los resultados obtenidos a partir de éste sean 

utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicológico. Agradecemos 

su valiosa colaboración. 

 

1. Datos generales del juez 

 

Nombre del juez: Mónica León Malca 

Grado profesional: Maestría (x)              Doctor ( ) 

 

Área de formación 

académica: 

Clínica (X) 

Social ( ) 

Educativa (   ) 

Organizacional (   ) 

Áreas de experiencia 

profesional: 

Psicología Clínica  

Institución donde labora: Hospital de Especialidades Básicas la Noria 

Tiempo de experiencia 

profesional en 

el área: 

2 a 4 años    ( ) 

Más de 5 años (x) 

Experiencia en 

Investigación Psicométrica: 

(si corresponde) 

Trabajo(s) psicométricos realizados: 

Título del estudio realizado: 

 



 

 
 

2. Propósito de la evaluación: 

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos. 

 

1. Datos de la escala   

Nombre de la Prueba: Cuestionario Whoqol-Bref 

Autora: Yajhaira Nicol Rodríguez Tirado 

Procedencia: Trujillo- Perú 

Administración: Centro de Salud Liberación Social 

Tiempo de aplicación: 15 minutos  

Ámbito de aplicación: Previa coordinación con los participantes  

Significación: Para identificar la calidad de vida del adulto mayor de 

un centro de salud público-2023, se aplicara el 

presente cuestionario que se encuentra compuesto 

por cuatro dimensiones, asimismo este cuenta con 23 

ítems, evaluados bajo la escala de Likert, bajo el 

siguiente baremo: 

 Siempre= 5 puntos  

 Casi siempre = 4 puntos  

 Algunas veces = 3 puntos  

 Casi nunca = 2 puntos 

 Nunca = 1 punto 

Donde de 0 a 38 sería una mala calidad de vida, de 

39 a 77 una calidad de vida regular, y de 78 a 115 

vendría a ser una buena calidad de vida.  

 

2. Soporte teórico  



 

 
 

Escala / 

Área 

Subescala 

(dimensiones) 

Definición 

Ordinal 

Salud física  

Es el adecuado bienestar del 

organismo en relación a sus 

funciones. 

Salud psicológica   
Es la manera en la que la 

persona percibe su bienestar. 

Relaciones sociales 

Son las interacciones que tiene la 

persona alrededor de toda su vida, 

las cuales permiten que pueda contar 

con un adecuado intercambio de 

emociones, que le permitan el poder 

ampliar y mitigar un óptimo 

mantenimiento de la salud. 

Entorno 
Es el medio donde las personas 

desarrollan su vida de manera diaria.  

 

3. Presentación de instrucciones para el juez: 

A continuación, a usted le presento el cuestionario para evaluar la  calidad de vida 

del adulto mayor hecho por la Organización Mundial de la salud y modificado por 

la estudiante Rodriguez Tirado Yajhaira Nicol del X ciclo de enfermería en el año 

2023. De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los ítems 

según corresponda. 

Categoría Calificación Indicador 

 

 

CLARIDAD 

El ítem se 

1. No cumple con el 

criterio 

El ítem no es claro. 

 

2. Bajo Nivel 

El ítem requiere bastantes 

modificaciones o una 

modificación muy grande en 



 

 
 

comprende 

fácilmente, es 

decir, su 

sintáctica y 

semántica son 

adecuadas. 

el uso de las palabras de 

acuerdo con su significado o 

por la ordenación de estas. 

 

3. Moderado nivel 

Se requiere una 

modificación muy específica 

de algunos de los términos 

del ítem. 

 

4. Alto nivel 

El ítem es claro, tiene 

semántica y sintaxis 

adecuada. 

 

 

COHERENCIA 

El ítem tiene 

relación lógica 

con la 

dimensión o 

indicador que 

está midiendo. 

1. totalmente en 

desacuerdo (no cumple 

con el criterio) 

El ítem no tiene relación 

lógica con la dimensión. 

2. Desacuerdo (bajo

 nivel de 

acuerdo) 

El ítem tiene una relación 

tangencial /lejana con la 

dimensión. 

 

3. Acuerdo (moderado 

nivel) 

El ítem tiene una relación 

moderada con la dimensión 

que se está midiendo. 

4. Totalmente de Acuerdo 

(alto nivel) 

El ítem se encuentra está 

relacionado con la 

dimensión que está 

midiendo. 

 

 

RELEVANCIA 

El ítem es 

 

1. No cumple con el 

criterio 

El ítem puede ser eliminado 

sin que se vea afectada la 

medición de la dimensión. 

 El ítem tiene alguna 



 

 
 

esencial o 

importante, es 

decir debe ser 

incluido. 

2. Bajo Nivel relevancia, pero otro ítem 

puede estar incluyendo lo 

que mide éste. 

3. Moderado nivel El ítem es relativamente 

importante. 

4. Alto nivel El ítem es muy relevante y 

debe ser incluido. 

 

Leer con detenimiento los ítems y calificar en una escala de 1 a 4 su valoración, 

así como solicitamos brinde sus observaciones que considere pertinente 

1 No cumple con el criterio 

2. Bajo Nivel 

3. Moderado nivel 

4. Alto nivel 

 

      Dimensiones del instrumento: Salud física, salud psicológica, relaciones 

sociales y entorno   

● Primera dimensión: (Salud física) 

● Objetivos de la Dimensión: (Identificar el estado de salud del 

organismo del adulto mayor) 

 

Indica

dores 

 

Ítem 

 

Claridad 

 

Coherencia 

 

Relevancia 

Observacione

s/ 

Recomendaci

ones 

Salud 

y 

depen

Sufre usted 

de alguna 

enfermedad 

2 2 2  



 

 
 

dencia 

a los 

medica

mento

s 

que ocasioné 

malestar su 

salud 

March

a y 

movilid

ad 

 Considera 

que, por 

sufrir una 

enfermeda

d, le 

impediría 

realizar 

con 

normalida

d sus 

actividade

s  

 Considera 

que es 

capaz de 

desplazars

e de un 

lugar a 

otro 

3 3 3  

Sueño 

y ocio  

Considera 

que duerme o 

descansa las 

horas 

suficientes 

para reponer 

energías  

3 3 3  

Activid Siente que 4 4 4  



 

 
 

ades 

de la 

vida 

diaria 

sus energías 

físicas en sus 

actividades 

diarias se 

han 

incrementado 

disminuido  

Atenci

ón 

sanitari

a 

Se siente 

satisfecho 

con la calidad 

de atención 

que recibe 

por parte de 

las 

instituciones 

de salud 

3 3 3  

 

● Segunda dimensión: (Salud psicológica) 

● Objetivos de la Dimensión: (Identificar la presencia de trastornos en el 

adulto mayor). 

 

Indica

dores 

 

Ítem 

 

Claridad 

 

Coherencia 

 

Relevancia 

Observacione

s/ 

Recomendaci

ones 

Compl

acenci

a con 

la vida 

 

 Considera 

que 

cuenta 

con una 

buena  

capacidad 

de 

concentra

4 4 4  



 

 
 

ción que  

le permite  

realizar de 

manera 

idónea sus 

actividade

s diarias 

 Considera 

que 

cuenta 

con una 

buena 

calidad de 

vida actual 

 Se siente 

satisfecho 

con la 

calidad de 

vida que 

lleva 

Emoci

ones 

positiv

as   

 

 Usted 

disfruta de 

su vida 

actual  

 Siente que 

su vida 

tiene 

sentido  

 Frecuente

mente 

presenta 

sentimient

os 

4 4 4  



 

 
 

negativos 

como 

estrés, 

tristeza, 

ansiedad, 

soledad, 

desespera

nza 

Autoco

ncepto  

 

 Está 

satisfecho 

consigo 

mismo 

 Está 

satisfecho 

con su 

habilidad 

al 

desarrollar 

sus 

actividade

s diarias  

 Cuenta 

con un 

tiempo 

para sí 

mismo y 

sus 

prácticas 

espirituale

s 

 

4 4 4  

 

● Tercera dimensión: (Relaciones sociales) 



 

 
 

● Objetivos de la Dimensión: (Identificar las interacciones del adulto 

mayor con su medio) 

 

Indicadores 

 

Ítem 

 

Claridad 

 

Coherencia 

 

Relevancia 

Observacione

s/ 

Recomendaci

ones 

Interacciones  

 

Se 

siente 

satisfe

cho 

con 

sus 

relacio

nes 

person

ales e 

interpe

rsonal

es 

4 4 4  

Relaciones 

personales e 

interpersonal

es 

Se 

siente 

satisfe

cho 

con el 

apoyo 

que 

recibe 

de sus 

amigos 

4 4 4  

Medios de 

apoyo 

Se 

siente 

satisfe

4 4 4  



 

 
 

cho 

con el 

apoyo 

que 

recibe 

de sus 

familiar

es más 

cercan

os 

 

● Cuarta dimensión: (Relaciones sociales) 

● Objetivos de la Dimensión: (Identificar el ambiente del adulto mayor) 

 

Indicad

ores 

 

Ítem 

 

Claridad 

 

Coherencia 

 

Relevancia 

Observacione

s/ 

Recomendaci

ones 

Ambient

e físico 

Considera 

que su 

residencia 

es 

adecuada 

para vivir  

4 4 4  

Segurid

ad y 

libertad  

Se siente 

seguro en 

su vida 

diaria 

4 4 4  

Residen

cia 

Considera 

que es  

saludable el 

ambiente en 

el que vive 

4 4 4  



 

 
 

Recurso

s 

económi

cos  

 

 Consider

a que los  

ingresos 

que 

percibe 

son  

suficiente

s para 

cubrir 

sus 

actuales 

necesida

des 

 

 Sus 

ingresos 

le 

permiten 

disfrutar 

de 

actividad

es 

recreativ

as 

4 4 4  

                                

 

 

 

 

 

 



 

 
 

Evaluación por juicio de expertos 

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento 

“Salud mental y calidad de vida del adulto mayor de un Centro de Salud, 

Trujillo - 2023”. La evaluación del instrumento es de gran relevancia para 

lograr que sea válido y que los resultados obtenidos a partir de éste sean 

utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicológico. Agradecemos 

su valiosa colaboración. 

 

6. Datos generales del juez 

 

Nombre del juez: Cristian Ganpiero Uceda Pérez 

Grado profesional: Maestría (x)              Doctor ( ) 

 

Área de formación 

académica: 

Clínica (X) 

Social ( ) 

Educativa (   ) 

Organizacional (   ) 

Áreas de experiencia 

profesional: 

UCI, Emergencia, Medicina A y B, Cirugía B, 

Pediatría 

Institución donde labora: Hospital Regional Docente de Trujillo 

Tiempo de experiencia 

profesional en 

el área: 

2 a 4 años    ( ) 

Más de 5 años (x) 

Experiencia en 

Investigación Psicométrica: 

(si corresponde) 

Trabajo(s) psicométricos realizados: 

Título del estudio realizado: 

 



 

 
 

7. Propósito de la evaluación: 

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos. 

8. Datos de la escala   

Nombre de la Prueba: Cuestionario de salud general (GHQ-12) 

Autora: Yajhaira Nicol Rodríguez Tirado 

Procedencia: Trujillo- Perú 

Administración: Centro de Salud Liberación Social 

Tiempo de aplicación: 15 minutos  

Ámbito de aplicación: Previa coordinación con los participantes  

Significación: Para identificar la salud mental del adulto mayor de 

un centro de salud público-2023, se aplicara el 

presente cuestionario que se encuentra compuesto 

por tres dimensiones, asimismo este cuenta con 10 

ítems evaluados bajo la escala de Likert, bajo el 

siguiente baremo:  

 Muy frecuentemente = 5 puntos  

 Frecuentemente = 4 puntos  

 A veces = 3 puntos  

 Casi nunca = 2 puntos 

 Nunca = 1 punto 

Donde de 12 a 30 sería una salud mental conservada 

y de, 31 a 50  una salud mental deteriorada. 

 

9. Soporte teórico  

Escala / 

Área 

Subescala 

(dimensiones) 
Definición 



 

 
 

Ordinal 

Ansiedad/ 

depresión 

Son dolencias que son muy diferentes, 

pero se  pueden presentar conjuntamente 

siendo que su sintomatología lo puede 

permitir, estas son patologías muy 

concretas y complejas siendo que los 

personas pueden presentar 

preocupación, tristeza, problemas para 

relajarse y dormir, además de 

nerviosismo.  

Disfunción 

social 

Forma en las personas reconocen que 

acciones son las más adecuadas de 

realizar teniendo en cuentas diversas 

situaciones, problemas o algún tipo de 

demanda que requiera el poder adaptarse 

ante un nuevo escenario. 

Pérdida de 

confianza 

Indicador que permite conocer cómo se 

encuentra la salud mental de la persona , 

en esta se ven involucrados tanto 

sentimientos como emociones de comer 

se ve uno mismo y que cree piensan de 

uno, el tener una evaluación positiva 

significa contar con confianza y 

seguridad 

 

10. Presentación de instrucciones para el juez: 

A continuación, a usted le presento el cuestionario para evaluar la salud mental 

del adulto mayor hecho por Goldberg y modificado por la estudiante Rodriguez 

Tirado Yajhaira Nicol del X ciclo de enfermería en el año 2023. De acuerdo con 

los siguientes indicadores califique cada uno de los ítems según corresponda. 

Categoría Calificación Indicador 



 

 
 

 

 

CLARIDAD 

El ítem se 

comprende 

fácilmente, es 

decir, su 

sintáctica y 

semántica son 

adecuadas. 

1. No cumple con el 

criterio 

El ítem no es claro. 

 

2. Bajo Nivel 

El ítem requiere bastantes 

modificaciones o una 

modificación muy grande en 

el uso de las palabras de 

acuerdo con su significado o 

por la ordenación de estas. 

 

3. Moderado nivel 

Se requiere una 

modificación muy específica 

de algunos de los términos 

del ítem. 

 

4. Alto nivel 

El ítem es claro, tiene 

semántica y sintaxis 

adecuada. 

 

 

COHERENCIA 

El ítem tiene 

relación lógica 

con la 

dimensión o 

indicador que 

está midiendo. 

1. totalmente en 

desacuerdo (no cumple 

con el criterio) 

El ítem no tiene relación 

lógica con la dimensión. 

2. Desacuerdo (bajo

 nivel de 

acuerdo) 

El ítem tiene una relación 

tangencial /lejana con la 

dimensión. 

 

3. Acuerdo (moderado 

nivel) 

El ítem tiene una relación 

moderada con la dimensión 

que se está midiendo. 

4. Totalmente de Acuerdo 

(alto nivel) 

El ítem se encuentra está 

relacionado con la 

dimensión que está 



 

 
 

midiendo. 

 

 

RELEVANCIA 

El ítem es 

esencial o 

importante, es 

decir debe ser 

incluido. 

 

1. No cumple con el 

criterio 

El ítem puede ser eliminado 

sin que se vea afectada la 

medición de la dimensión. 

 

2. Bajo Nivel 

El ítem tiene alguna 

relevancia, pero otro ítem 

puede estar incluyendo lo 

que mide éste. 

3. Moderado nivel El ítem es relativamente 

importante. 

4. Alto nivel El ítem es muy relevante y 

debe ser incluido. 

Leer con detenimiento los ítems y calificar en una escala de 1 a 4 su valoración, 

así como solicitamos brinde sus observaciones que considere pertinente 

 

1 No cumple con el criterio 

2. Bajo Nivel 

3. Moderado nivel 

4. Alto nivel 

 

Dimensiones del instrumento: Ansiedad/ depresión, disfunción social y 

pérdida de confianza  

● Primera dimensión: (Ansiedad y depresión) 

● Objetivos de la Dimensión: (Detectar trastornos mentales ocasionados 

por la existencia de alguna molestia) 



 

 
 

 

Indicado

res 

 

Ítem 

 

Claridad 

 

Coherencia 

 

Relevancia 

Observacion

es/ 

Recomenda

ciones 

Inquietud Se siente 

frecuenteme

nte 

agobiado y 

tensionado 

4 4 4  

Decaimie

nto 

mental  

Usted 

enfrenta 

algún 

problema 

que le 

genera 

ansiedad y 

depresión 

4 4 4  

Tensión Considera 

que podrá 

superar sus 

problemas y 

dificultades 

a las que se 

enfrenta 

actualmente

, sin apoyo 

profesional 

3 4 4  

Conflictos El pensar 

en sus 

preocupacio

nes o 

problemas 

4 4 4  



 

 
 

le impiden 

conciliar el 

sueño 

 

● Segunda dimensión: (Disfunción social) 

● Objetivos de la Dimensión: (Reconocer acciones, problemas o 

demandas frente a la adaptación). 

 

 

Indicad

ores 

 

Ítem 

 

Claridad 

 

Coherencia 

 

Relevancia 

Observacion

es/ 

Recomenda

ciones 

Toma 

de 

decision

es 

 

Mantiene una 

adecuada 

concentració

n en las 

actividades 

que realiza 

diariamente 

4 4 4  

 Sentid

o de 

vida 

 Agrad

o para 

realiz

a 

activid

ades 

diaria

s  

Se siente 

satisfecho al 

realizar sus 

actividades 

diarias 

4 4 4  

 

● Tercera dimensión: (Pérdida de confianza) 



 

 
 

● Objetivos de la Dimensión: (Identificar los sentimientos y la percepción 

del adulto mayor)  

 

Indicadores 

 

Ítem 

 

Claridad 

 

Coherencia 

 

Relevancia 

Observaciones/ 

Recomendaciones 

Seguridad 

Usted se  ha 

sentido usted 

triste y solo 

4 4 4  

Se considera 

una persona útil 

para usted y su 

familia  

3 4 4  

Se siente feliz 

inclusive ante 

las dificultades 

que pueda 

presentarse   

3 4 4  

Cree usted que 

su confianza en 

sí mismo ha 

disminuido  

3 4 4  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 
 

Evaluación por juicio de expertos 

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento 

“Salud mental y calidad de vida del adulto mayor de un Centro de Salud, 

Trujillo - 2023”. La evaluación del instrumento es de gran relevancia para 

lograr que sea válido y que los resultados obtenidos a partir de éste sean 

utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicológico. Agradecemos 

su valiosa colaboración. 

 

3. Datos generales del juez 

 

Nombre del juez: Cristian Ganpiero Uceda Pérez 

Grado profesional: Maestría (x)              Doctor ( ) 

 

Área de formación 

académica: 

Clínica (X) 

Social ( ) 

Educativa (   ) 

Organizacional (   ) 

Áreas de experiencia 

profesional: 

UCI, Emergencia, Medicina A y B, Cirugía B, 

Pedriatría  

Institución donde labora: Hospital Regional Docente de Trujillo 

Tiempo de experiencia 

profesional en 

el área: 

2 a 4 años    ( ) 

Más de 5 años (x) 

Experiencia en 

Investigación Psicométrica: 

(si corresponde) 

Trabajo(s) psicométricos realizados: 

Título del estudio realizado: 

 



 

 
 

4. Propósito de la evaluación: 

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos. 

 

4. Datos de la escala   

Nombre de la Prueba: Cuestionario Whoqol-Bref 

Autora: Yajhaira Nicol Rodríguez Tirado 

Procedencia: Trujillo- Perú 

Administración: Centro de Salud Liberación Social 

Tiempo de aplicación: 15 minutos  

Ámbito de aplicación: Previa coordinación con los participantes  

Significación: Para identificar la calidad de vida del adulto mayor de 

un centro de salud público-2023, se aplicara el 

presente cuestionario que se encuentra compuesto 

por cuatro dimensiones, asimismo este cuenta con 23 

ítems, evaluados bajo la escala de Likert, bajo el 

siguiente baremo: 

 Siempre= 5 puntos  

 Casi siempre = 4 puntos  

 Algunas veces = 3 puntos  

 Casi nunca = 2 puntos 

 Nunca = 1 punto 

Donde de 0 a 38 sería una mala calidad de vida, de 

39 a 77 una calidad de vida regular, y de 78 a 115 

vendría a ser una buena calidad de vida.  

 

5. Soporte teórico  



 

 
 

Escala / 

Área 

Subescala 

(dimensiones) 

Definición 

Ordinal 

Salud física  

Es el adecuado bienestar del 

organismo en relación a sus 

funciones. 

Salud psicológica   
Es la manera en la que la 

persona percibe su bienestar. 

Relaciones sociales 

Son las interacciones que tiene la 

persona alrededor de toda su vida, 

las cuales permiten que pueda contar 

con un adecuado intercambio de 

emociones, que le permitan el poder 

ampliar y mitigar un óptimo 

mantenimiento de la salud. 

Entorno 
Es el medio donde las personas 

desarrollan su vida de manera diaria.  

 

6. Presentación de instrucciones para el juez: 

A continuación, a usted le presento el cuestionario para evaluar la  calidad de vida 

del adulto mayor hecho por la Organización Mundial de la salud y modificado por 

la estudiante Rodriguez Tirado Yajhaira Nicol del X ciclo de enfermería en el año 

2023. De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los ítems 

según corresponda. 

Categoría Calificación Indicador 

 

 

CLARIDAD 

El ítem se 

1. No cumple con el 

criterio 

El ítem no es claro. 

 

2. Bajo Nivel 

El ítem requiere bastantes 

modificaciones o una 

modificación muy grande en 



 

 
 

comprende 

fácilmente, es 

decir, su 

sintáctica y 

semántica son 

adecuadas. 

el uso de las palabras de 

acuerdo con su significado o 

por la ordenación de estas. 

 

3. Moderado nivel 

Se requiere una 

modificación muy específica 

de algunos de los términos 

del ítem. 

 

4. Alto nivel 

El ítem es claro, tiene 

semántica y sintaxis 

adecuada. 

 

 

COHERENCIA 

El ítem tiene 

relación lógica 

con la 

dimensión o 

indicador que 

está midiendo. 

1. totalmente en 

desacuerdo (no cumple 

con el criterio) 

El ítem no tiene relación 

lógica con la dimensión. 

2. Desacuerdo (bajo

 nivel de 

acuerdo) 

El ítem tiene una relación 

tangencial /lejana con la 

dimensión. 

 

3. Acuerdo (moderado 

nivel) 

El ítem tiene una relación 

moderada con la dimensión 

que se está midiendo. 

4. Totalmente de Acuerdo 

(alto nivel) 

El ítem se encuentra está 

relacionado con la 

dimensión que está 

midiendo. 

 

 

RELEVANCIA 

El ítem es 

 

1. No cumple con el 

criterio 

El ítem puede ser eliminado 

sin que se vea afectada la 

medición de la dimensión. 

 El ítem tiene alguna 



 

 
 

esencial o 

importante, es 

decir debe ser 

incluido. 

2. Bajo Nivel relevancia, pero otro ítem 

puede estar incluyendo lo 

que mide éste. 

3. Moderado nivel El ítem es relativamente 

importante. 

4. Alto nivel El ítem es muy relevante y 

debe ser incluido. 

 

Leer con detenimiento los ítems y calificar en una escala de 1 a 4 su valoración, 

así como solicitamos brinde sus observaciones que considere pertinente 

1 No cumple con el criterio 

2. Bajo Nivel 

3. Moderado nivel 

4. Alto nivel 

 

      Dimensiones del instrumento: Salud física, salud psicológica, relaciones 

sociales y entorno   

● Primera dimensión: (Salud física) 

● Objetivos de la Dimensión: (Identificar el estado de salud del 

organismo del adulto mayor) 

 

Indica

dores 

 

Ítem 

 

Claridad 

 

Coherencia 

 

Relevancia 

Observaci

ones/ 

Recomen

daciones 

Salud 

y 

depen

Sufre usted de 

alguna 

enfermedad que 

2 4 4  



 

 
 

dencia 

a los 

medica

mento

s 

ocasioné 

malestar su 

salud 

March

a y 

movilid

ad 

 Considera 

que, por 

sufrir una 

enfermedad, 

le impediría 

realizar con 

normalidad 

sus 

actividades  

 Considera 

que es capaz 

de 

desplazarse 

de un lugar a 

otro 

3 4 4  

Sueño 

y ocio  

Considera que 

duerme o 

descansa las 

horas 

suficientes para 

reponer 

energías  

3 4 4  

Activid

ades 

de la 

vida 

diaria 

Siente que sus 

energías físicas 

en sus 

actividades 

diarias se han 

2 4 4  



 

 
 

incrementado 

disminuido  

Atenci

ón 

sanitari

a 

Se siente 

satisfecho con 

la calidad de 

atención que 

recibe por parte 

de las 

instituciones de 

salud 

4 4 4  

 

● Segunda dimensión: (Salud psicológica) 

● Objetivos de la Dimensión: (Identificar la presencia de trastornos en el 

adulto mayor). 

 

Indica

dores 

 

Ítem 

 

Claridad 

 

Coherencia 

 

Relevancia 

Observacion

es/ 

Recomenda

ciones 

Compl

acenci

a con 

la vida 

 

 Considera 

que 

cuenta 

con una 

buena  

capacidad 

de 

concentra

ción que  

le permite  

realizar de 

manera 

idónea sus 

actividade

4 4 4  



 

 
 

s diarias 

 Considera 

que 

cuenta 

con una 

buena 

calidad de 

vida actual 

 Se siente 

satisfecho 

con la 

calidad de 

vida que 

lleva 

Emoci

ones 

positiv

as   

 

 Usted 

disfruta de 

su vida 

actual  

 Siente que 

su vida 

tiene 

sentido  

 Frecuente

mente 

presenta 

sentimient

os 

negativos 

como 

estrés, 

tristeza, 

ansiedad, 

soledad, 

3 4 4  



 

 
 

desespera

nza 

Autoco

ncepto  

 

 Está 

satisfecho 

consigo 

mismo 

 Está 

satisfecho 

con su 

habilidad 

al 

desarrollar 

sus 

actividade

s diarias  

 Cuenta 

con un 

tiempo 

para sí 

mismo y 

sus 

prácticas 

espirituale

s 

 

3 4 4  

 

● Tercera dimensión: (Relaciones sociales) 

● Objetivos de la Dimensión: (Identificar las interacciones del adulto 

mayor con su medio) 

 

Indica

dores 

 

Ítem 

 

Claridad 

 

Coherencia 

 

Relevancia 

Observaci

ones/ 

Recomenda



 

 
 

ciones 

Interac

ciones  

 

Se siente 

satisfecho 

con sus 

relaciones 

personales e 

interpersonal

es 

4 4 4  

Relaci

ones 

person

ales e 

interpe

rsonal

es 

Se siente 

satisfecho 

con el apoyo 

que recibe de 

sus amigos 

4 4 4  

Medios 

de 

apoyo 

Se siente 

satisfecho 

con el apoyo 

que recibe de 

sus familiares 

más 

cercanos 

4 4 4  

 

● Cuarta dimensión: (Relaciones sociales) 

● Objetivos de la Dimensión: (Identificar el ambiente del adulto mayor) 

 

Indica

dores 

 

Ítem 

 

Claridad 

 

Coherencia 

 

Relevancia 

Observacione

s/ 

Recomendaci

ones 

Ambie

nte 

Considera 

que su 

3 4 4  



 

 
 

físico residencia es 

adecuada 

para vivir  

Seguri

dad y 

liberta

d  

Se siente 

seguro en su 

vida diaria 

4 4 4  

Reside

ncia 

Considera 

que es  

saludable el 

ambiente en 

el que vive 

4 4 4  

Recurs

os 

econó

micos  

 

 Considera 

que los  

ingresos 

que 

percibe 

son  

suficientes 

para cubrir 

sus 

actuales 

necesidad

es 

 

 Sus 

ingresos le 

permiten 

disfrutar 

de 

actividade

s 

4 4 4  



 

 
 

recreativa

s 

                                

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 
 

Evaluación por juicio de expertos 

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento 

“Salud mental y calidad de vida del adulto mayor de un Centro de Salud, 

Trujillo - 2023”. La evaluación del instrumento es de gran relevancia para 

lograr que sea válido y que los resultados obtenidos a partir de éste sean 

utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicológico. Agradecemos 

su valiosa colaboración. 

 

11. Datos generales del juez 

 

Nombre del juez: Lizbeth Claudett Gálvez Salas 

Grado profesional: Maestría (  )              Doctor ( ) 

 

Área de formación 

académica: 

Clínica (x) 

Social ( ) 

Educativa ( x ) 

Organizacional (   ) 

Áreas de experiencia 

profesional: 

Crecimiento y desarrollo del niño sano, 

Lactancia materna, Adulto mayor  

Institución donde labora: Hospital Distrital de Vista Alegre 

Tiempo de experiencia 

profesional en 

el área: 

2 a 4 años    ( x ) 

Más de 5 años (    ) 

Experiencia en 

Investigación Psicométrica: 

(si corresponde) 

Trabajo(s) psicométricos realizados: 

Título del estudio realizado: 

 



 

 
 

12. Propósito de la evaluación: 

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos. 

13. Datos de la escala   

Nombre de la Prueba: Cuestionario de salud general (GHQ-12) 

Autora: Yajhaira Nicol Rodríguez Tirado 

Procedencia: Trujillo- Perú 

Administración: Centro de Salud Liberación Social 

Tiempo de aplicación: 15 minutos  

Ámbito de aplicación: Previa coordinación con los participantes  

Significación: Para identificar la salud mental del adulto mayor de 

un centro de salud público-2023, se aplicara el 

presente cuestionario que se encuentra compuesto 

por tres dimensiones, asimismo este cuenta con 10 

ítems evaluados bajo la escala de Likert, bajo el 

siguiente baremo:  

 Muy frecuentemente = 5 puntos  

 Frecuentemente = 4 puntos  

 A veces = 3 puntos  

 Casi nunca = 2 puntos 

 Nunca = 1 punto 

Donde de 12 a 30 sería una salud mental conservada 

y de, 31 a 50  una salud mental deteriorada. 

 

14. Soporte teórico  

Escala / 

Área 

Subescala 

(dimensiones) 
Definición 



 

 
 

Ordinal 

Ansiedad/ 

depresión 

Son dolencias que son muy diferentes, 

pero se  pueden presentar conjuntamente 

siendo que su sintomatología lo puede 

permitir, estas son patologías muy 

concretas y complejas siendo que los 

personas pueden presentar 

preocupación, tristeza, problemas para 

relajarse y dormir, además de 

nerviosismo.  

Disfunción 

social 

Forma en las personas reconocen que 

acciones son las más adecuadas de 

realizar teniendo en cuentas diversas 

situaciones, problemas o algún tipo de 

demanda que requiera el poder adaptarse 

ante un nuevo escenario. 

Pérdida de 

confianza 

Indicador que permite conocer cómo se 

encuentra la salud mental de la persona , 

en esta se ven involucrados tanto 

sentimientos como emociones de comer 

se ve uno mismo y que cree piensan de 

uno, el tener una evaluación positiva 

significa contar con confianza y 

seguridad 

 

15. Presentación de instrucciones para el juez: 

A continuación, a usted le presento el cuestionario para evaluar la salud mental 

del adulto mayor hecho por Goldberg y modificado por la estudiante Rodriguez 

Tirado Yajhaira Nicol del X ciclo de enfermería en el año 2023. De acuerdo con 

los siguientes indicadores califique cada uno de los ítems según corresponda. 

Categoría Calificación Indicador 



 

 
 

 

 

CLARIDAD 

El ítem se 

comprende 

fácilmente, es 

decir, su 

sintáctica y 

semántica son 

adecuadas. 

1. No cumple con el 

criterio 

El ítem no es claro. 

 

2. Bajo Nivel 

El ítem requiere bastantes 

modificaciones o una 

modificación muy grande en 

el uso de las palabras de 

acuerdo con su significado o 

por la ordenación de estas. 

 

3. Moderado nivel 

Se requiere una 

modificación muy específica 

de algunos de los términos 

del ítem. 

 

4. Alto nivel 

El ítem es claro, tiene 

semántica y sintaxis 

adecuada. 

 

 

COHERENCIA 

El ítem tiene 

relación lógica 

con la 

dimensión o 

indicador que 

está midiendo. 

1. totalmente en 

desacuerdo (no cumple 

con el criterio) 

El ítem no tiene relación 

lógica con la dimensión. 

2. Desacuerdo (bajo

 nivel de 

acuerdo) 

El ítem tiene una relación 

tangencial /lejana con la 

dimensión. 

 

3. Acuerdo (moderado 

nivel) 

El ítem tiene una relación 

moderada con la dimensión 

que se está midiendo. 

4. Totalmente de Acuerdo 

(alto nivel) 

El ítem se encuentra está 

relacionado con la 

dimensión que está 



 

 
 

midiendo. 

 

 

RELEVANCIA 

El ítem es 

esencial o 

importante, es 

decir debe ser 

incluido. 

 

1. No cumple con el 

criterio 

El ítem puede ser eliminado 

sin que se vea afectada la 

medición de la dimensión. 

 

2. Bajo Nivel 

El ítem tiene alguna 

relevancia, pero otro ítem 

puede estar incluyendo lo 

que mide éste. 

3. Moderado nivel El ítem es relativamente 

importante. 

4. Alto nivel El ítem es muy relevante y 

debe ser incluido. 

Leer con detenimiento los ítems y calificar en una escala de 1 a 4 su valoración, 

así como solicitamos brinde sus observaciones que considere pertinente 

 

1 No cumple con el criterio 

2. Bajo Nivel 

3. Moderado nivel 

4. Alto nivel 

 

Dimensiones del instrumento: Ansiedad/ depresión, disfunción social y 

pérdida de confianza  

● Primera dimensión: (Ansiedad y depresión) 

● Objetivos de la Dimensión: (Detectar trastornos mentales ocasionados 

por la existencia de alguna molestia) 



 

 
 

 

Indicado

res 

 

Ítem 

 

Claridad 

 

Coherencia 

 

Relevancia 

Observacio

nes/ 

Recomend

aciones 

Inquietud Se siente 

frecuentemen

te agobiado y 

tensionado 

4 4 4  

Decaimie

nto 

mental  

Usted 

enfrenta 

algún 

problema que 

le genera 

ansiedad y 

depresión 

4 4 4  

Tensión Considera 

que podrá 

superar sus 

problemas y 

dificultades a 

las que se 

enfrenta 

actualmente, 

sin apoyo 

profesional 

4 4 4  

Conflictos El pensar en 

sus 

preocupacion

es o 

problemas le 

impiden 

conciliar el 

4 4 4  



 

 
 

sueño 

 

● Segunda dimensión: (Disfunción social) 

● Objetivos de la Dimensión: (Reconocer acciones, problemas o 

demandas frente a la adaptación). 

 

 

Indicador

es 

 

Ítem 

 

Claridad 

 

Coherencia 

 

Relevancia 

Observacio

nes/ 

Recomend

aciones 

Toma de 

decisiones 

 

Mantiene 

una 

adecuada 

concentraci

ón en las 

actividades 

que realiza 

diariamente 

4 4 4  

 Sentido 

de vida 

 Agrado 

para 

realiza 

actividad

es 

diarias  

Se siente 

satisfecho al 

realizar sus 

actividades 

diarias 

4 4 4  

 

● Tercera dimensión: (Pérdida de confianza) 

● Objetivos de la Dimensión: (Identificar los sentimientos y la percepción 

del adulto mayor)  



 

 
 

 

Indicad

ores 

 

Ítem 

 

Claridad 

 

Coherencia 

 

Relevancia 

Observacion

es/ 

Recomenda

ciones 

Segurid

ad 

Usted se  ha 

sentido usted 

triste y solo 

4 4 4  

Se considera 

una persona 

útil para 

usted y su 

familia  

4 4 4  

Se siente 

feliz inclusive 

ante las 

dificultades 

que pueda 

presentarse   

3 4 4  

Cree usted 

que su 

confianza en 

sí mismo ha 

disminuido  

4 4 4  

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 
 

Evaluación por juicio de expertos 

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento 

“Salud mental y calidad de vida del adulto mayor de un Centro de Salud, 

Trujillo - 2023”. La evaluación del instrumento es de gran relevancia para 

lograr que sea válido y que los resultados obtenidos a partir de éste sean 

utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicológico. Agradecemos 

su valiosa colaboración. 

 

5. Datos generales del juez 

 

Nombre del juez: Lizbeth Claudett Gálvez Salas 

Grado profesional: Maestría (  )              Doctor ( ) 

 

Área de formación 

académica: 

Clínica (x) 

Social ( ) 

Educativa ( x ) 

Organizacional (   ) 

Áreas de experiencia 

profesional: 

Crecimiento y desarrollo del niño sano, 

Lactancia materna, Adulto mayor  

Institución donde labora: Hospital Distrital de Vista Alegre 

Tiempo de experiencia 

profesional en 

el área: 

2 a 4 años    ( x ) 

Más de 5 años (    ) 

Experiencia en 

Investigación Psicométrica: 

(si corresponde) 

Trabajo(s) psicométricos realizados: 

Título del estudio realizado: 

 



 

 
 

6. Propósito de la evaluación: 

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos. 

 

7. Datos de la escala   

Nombre de la Prueba: Cuestionario Whoqol-Bref 

Autora: Yajhaira Nicol Rodriguez Tirado 

Procedencia: Trujillo- Perú 

Administración: Centro de Salud Liberación Social 

Tiempo de aplicación: 15 minutos  

Ámbito de aplicación: Previa coordinación con los participantes  

Significación: Para identificar la calidad de vida del adulto mayor de 

un centro de salud público-2023, se aplicara el 

presente cuestionario que se encuentra compuesto 

por cuatro dimensiones, asimismo este cuenta con 23 

ítems, evaluados bajo la escala de Likert, bajo el 

siguiente baremo: 

 Siempre= 5 puntos  

 Casi siempre = 4 puntos  

 Algunas veces = 3 puntos  

 Casi nunca = 2 puntos 

 Nunca = 1 punto 

Donde de 0 a 38 sería una mala calidad de vida, de 

39 a 77 una calidad de vida regular, y de 78 a 115 

vendría a ser una buena calidad de vida.  

 

8. Soporte teórico  



 

 
 

Escala / 

Área 

Subescala 

(dimensiones) 

Definición 

Ordinal 

Salud física  

Es el adecuado bienestar del 

organismo en relación a sus 

funciones. 

Salud psicológica   
Es la manera en la que la 

persona percibe su bienestar. 

Relaciones sociales 

Son las interacciones que tiene la 

persona alrededor de toda su vida, 

las cuales permiten que pueda contar 

con un adecuado intercambio de 

emociones, que le permitan el poder 

ampliar y mitigar un óptimo 

mantenimiento de la salud. 

Entorno 
Es el medio donde las personas 

desarrollan su vida de manera diaria.  

 

9. Presentación de instrucciones para el juez: 

A continuación, a usted le presento el cuestionario para evaluar la  calidad de vida 

del adulto mayor hecho por la Organización Mundial de la salud y modificado por 

la estudiante Rodriguez Tirado Yajhaira Nicol del X ciclo de enfermería en el año 

2023. De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los ítems 

según corresponda. 

Categoría Calificación Indicador 

 

 

CLARIDAD 

El ítem se 

1. No cumple con el 

criterio 

El ítem no es claro. 

 

2. Bajo Nivel 

El ítem requiere bastantes 

modificaciones o una 

modificación muy grande en 



 

 
 

comprende 

fácilmente, es 

decir, su 

sintáctica y 

semántica son 

adecuadas. 

el uso de las palabras de 

acuerdo con su significado o 

por la ordenación de estas. 

 

3. Moderado nivel 

Se requiere una 

modificación muy específica 

de algunos de los términos 

del ítem. 

 

4. Alto nivel 

El ítem es claro, tiene 

semántica y sintaxis 

adecuada. 

 

 

COHERENCIA 

El ítem tiene 

relación lógica 

con la 

dimensión o 

indicador que 

está midiendo. 

1. totalmente en 

desacuerdo (no cumple 

con el criterio) 

El ítem no tiene relación 

lógica con la dimensión. 

2. Desacuerdo (bajo

 nivel de 

acuerdo) 

El ítem tiene una relación 

tangencial /lejana con la 

dimensión. 

 

3. Acuerdo (moderado 

nivel) 

El ítem tiene una relación 

moderada con la dimensión 

que se está midiendo. 

4. Totalmente de Acuerdo 

(alto nivel) 

El ítem se encuentra está 

relacionado con la 

dimensión que está 

midiendo. 

 

 

RELEVANCIA 

El ítem es 

 

1. No cumple con el 

criterio 

El ítem puede ser eliminado 

sin que se vea afectada la 

medición de la dimensión. 

 El ítem tiene alguna 



 

 
 

esencial o 

importante, es 

decir debe ser 

incluido. 

2. Bajo Nivel relevancia, pero otro ítem 

puede estar incluyendo lo 

que mide éste. 

3. Moderado nivel El ítem es relativamente 

importante. 

4. Alto nivel El ítem es muy relevante y 

debe ser incluido. 

 

Leer con detenimiento los ítems y calificar en una escala de 1 a 4 su valoración, 

así como solicitamos brinde sus observaciones que considere pertinente 

1 No cumple con el criterio 

2. Bajo Nivel 

3. Moderado nivel 

4. Alto nivel 

 

      Dimensiones del instrumento: Salud física, salud psicológica, relaciones 

sociales y entorno   

● Primera dimensión: (Salud física) 

● Objetivos de la Dimensión: (Identificar el estado de salud del 

organismo del adulto mayor) 

 

Indicado

res 

 

Ítem 

 

Claridad 

 

Coherenci

a 

 

Relevanci

a 

Observacio

nes/ 

Recomend

aciones 

Salud y 

depende

ncia a los 

Sufre usted de 

alguna 

enfermedad 

3 3 4  



 

 
 

medicam

entos 

que ocasioné 

malestar su 

salud 

Marcha y 

movilidad 

 Considera 

que, por 

sufrir una 

enfermedad

, le 

impediría 

realizar con 

normalidad 

sus 

actividades  

 Considera 

que es 

capaz de 

desplazarse 

de un lugar 

a otro 

3 4 4  

Sueño y 

ocio  

Considera que 

duerme o 

descansa las 

horas 

suficientes 

para reponer 

energías  

4 4 4  

Actividad

es de la 

vida 

diaria 

Siente que sus 

energías 

físicas en sus 

actividades 

diarias se han 

incrementado 

3 4 4  



 

 
 

disminuido  

Atención 

sanitaria 

Se siente 

satisfecho con 

la calidad de 

atención que 

recibe por 

parte de las 

instituciones 

de salud 

4 4 4  

 

● Segunda dimensión: (Salud psicológica) 

● Objetivos de la Dimensión: (Identificar la presencia de trastornos en el 

adulto mayor). 

 

Indica

dores 

 

Ítem 

 

Claridad 

 

Coherencia 

 

Relevancia 

Observacio

nes/ 

Recomend

aciones 

Compl

acenci

a con 

la vida 

 

 Considera 

que cuenta 

con una 

buena  

capacidad 

de 

concentraci

ón que  le 

permite  

realizar de 

manera 

idónea sus 

actividades 

diarias 

 Considera 

4 4 4  



 

 
 

que cuenta 

con una 

buena 

calidad de 

vida actual 

 Se siente 

satisfecho 

con la 

calidad de 

vida que 

lleva 

Emoci

ones 

positiv

as   

 

 Usted 

disfruta de 

su vida 

actual  

 Siente que 

su vida 

tiene 

sentido  

 Frecuentem

ente 

presenta 

sentimiento

s negativos 

como 

estrés, 

tristeza, 

ansiedad, 

soledad, 

desesperan

za 

4 4 4  



 

 
 

Autoco

ncepto  

 

 Está 

satisfecho 

consigo 

mismo 

 Está 

satisfecho 

con su 

habilidad al 

desarrollar 

sus 

actividades 

diarias  

 Cuenta con 

un tiempo 

para sí 

mismo y 

sus 

prácticas 

espirituales 

 

4 

 

 

3 

 

 

 

 

 

4 

 

4 

 

 

4 

 

 

 

 

 

4 

4 

 

 

4 

 

 

 

 

 

4 

 

 

● Tercera dimensión: (Relaciones sociales) 

● Objetivos de la Dimensión: (Identificar las interacciones del adulto 

mayor con su medio) 

 

Indica

dores 

 

Ítem 

 

Claridad 

 

Coherencia 

 

Relevancia 

Observacion

es/ 

Recomenda

ciones 

Interac

ciones  

 

Se siente 

satisfecho 

con sus 

relaciones 

3 4 4  



 

 
 

personales e 

interpersonal

es 

Relaci

ones 

person

ales e 

interpe

rsonal

es 

Se siente 

satisfecho 

con el apoyo 

que recibe de 

sus amigos 

4 4 4  

Medios 

de 

apoyo 

Se siente 

satisfecho 

con el apoyo 

que recibe de 

sus familiares 

más 

cercanos 

4 4 4  

 

● Cuarta dimensión: (Relaciones sociales) 

● Objetivos de la Dimensión: (Identificar el ambiente del adulto mayor) 

 

Indica

dores 

 

Ítem 

 

Claridad 

 

Coherencia 

 

Relevancia 

Observacion

es/ 

Recomenda

ciones 

Ambie

nte 

físico 

Considera 

que su 

residencia es 

adecuada 

para vivir  

4 4 4  

Seguri

dad y 

Se siente 

seguro en su 

2 3 4  



 

 
 

liberta

d  

vida diaria 

Reside

ncia 

Considera 

que es  

saludable el 

ambiente en 

el que vive 

2 3 4  

Recurs

os 

econó

micos  

 

 Considera 

que los  

ingresos 

que 

percibe 

son  

suficientes 

para cubrir 

sus 

actuales 

necesidad

es 

 

 Sus 

ingresos le 

permiten 

disfrutar 

de 

actividade

s 

recreativa

s 

4 4 4  

                                

 

 



 

 
 

 

 

Anexo 5. Cálculo de tamaño de muestra  

Tamaño de muestra: 

 

 

 

 

 

 

 

Donde: 

n= Tamaño de muestra  

N= Taño de la población 

Z= Nivel de confianza (95%) 

p= Probabilidad de éxito  

q= Probabilidad de fracaso 

d= Precisión (5%) 

Teniendo en cuenta el resultado obtenido por la fórmula se puede decir que la 

muestra estará conformada por 105 adultos mayores pertenecientes al centro 

de salud Liberación Social- Trujillo 2023. 

 

 

 

 

 

 

 



 

 
 

Anexo 6. Validez y confiabilidad de instrumento de recolección de datos. 

 

Validez  

La validez de contenido de ambos instrumentos se realizó por juicio de 

expertos y se analizó mediante el coeficiente de validación V de Aiken. 

Participaron 3 expertos en el área (n=3) para la evaluación del instrumento 

de “Salud mental y calidad de vida del adulto mayor de un centro de salud, 

Trujillo-2023”. El instrumento obtuvo un V= 1. 

 

 



 

 
 

V de Aiken para el instrumento “Cuestionario de salud general (GHQ-12)”. 

EXPERTO 
EVALUADOR  

CLARIDAD  COHERENCIA  RELEVANCIA 

P01 P02 P03 P04 P05 P06 P07 P08 P09 P10 P11 P12 P13 P14 P15 P16 P17 P18 P19 P20 P21 P22 P23 P24 P25 P26 P27 P28 P29 P30 

EXPERTO N°1  4 4 3 4 4 4 4 3 3 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 

EXPERTO N°2 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 

EXPERTO N°3 4 4 4 4 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 

v   

S= Suma de la valoración de todos los expertos por ítem o por pregunta  
n= N° de expertos que participaron en el estudio  

    c= Número de niveles de escala de satisfacción 
    

 

 
P01 P02 P03 P04 P05 P06 P07 P08 P09 P10 P01 P02 P03 P04 P05 P06 P07 P08 P09 P10 P01 P02 P03 P04 P05 P06 P07 P08 P09 P10 

s= 12 12 11 12 12 12 12 11 10 11 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 

 
V de Aiken por preg=  
 

1.1 1.09 1 1.1 1.09 1.09 1.09 1 0.9 1 1.09 1.1 1.1 1.1 1.09 1.09 1.1 1.1 1.09 1.09 1.09 1.09 1.09 1.09 1.09 1.09 1.09 1.09 1.09 1.09 

 

   
CLARIDAD  COHERENCIA RELEVANCIA 

 V de Aiken por criterio=  1.0 1.1 1.1 

            V de Aiken por cuestionario = 
 

1 
       

n= 3 jueces o expertos  
                  c=  4 Niveles de la escala de linker utilizada (1: No cumple con el criterio  2: Bajo nivel  3: Moderado nivel   4: Alto nivel) 



 

 
 

V de Aiken para el instrumento “Cuestionario Whoqol-Bref” 

 
S= Suma de la valoración de todos los expertos por ítem o por pregunta  
n= N° de expertos que participaron en el estudio  

    c= Número de niveles de escala de satisfacción 
 

    

s= 

 
V de Aiken por preg=  

 

   
CLARIDAD  COHERENCIA RELEVANCIA 

 V de Aiken por criterio=  1.0 1.1 1.1 

            V de Aiken por cuestionario = 
 

1 
      

n= 3 jueces o expertos  
                  c=  4 Niveles de la escala de linker utilizada (1: No cumple con el criterio  2: Bajo nivel  3: Moderado nivel   4: Alto nivel) 



 

 
 

Confiabilidad  

La confiabilidad de los instrumentos de “Salud mental y calidad de vida del 

adulto mayor de un centro de salud, Trujillo-2023” se analizó mediante el 

método α de Cronbach. Se aplicó el instrumento en una pequeña muestra 

no paramétrica (n=20) de adultos mayores. En las siguientes tablas se muestra 

el valor de alfa. | 

Variable salud mental  

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de 

Cronbach 

N de 

elementos 

.740 10 

 

En el sistema SPSS 25  mediante el Alpha de Cronbach  se obtuvo un de 

0.742, lo cual indicaría que la fiabilidad es aceptable, por lo tanto esta 

herramienta se considera de medida estable y consistente para el trabajo de 

investigación. Además, avala rotundamente que los 10 ítems tienen una 

considerada validez. 

Variable calidad de vida  

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de 

Cronbach 

N de 

elementos 

.796 23 

 

 En el sistema SPSS 25  se pudo apreciar mediante el Alpha de Cronbach un 

de 0.796, lo cual indicaría que la fiabilidad es aceptable, por lo tanto esta 

herramienta se considera de medida estable y consistente para el trabajo de 

investigación. Además, avala rotundamente que los 23 ítems tienen una 

considerada validez. 

 

 

 



 

 
 

Anexo 7. Autorización de aplicación del instrumento. 

  

 

 



 

 
 

 

Anexo 8. Constancia de elaboración de abstract 
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Anexo 9. Dictamen del Comité de Ética en Investigación 


