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RESUMEN EJECUTIVO

El objetivo de la investigacion fue demostrar la efectividad de las estrategias terapéuticas mediante
la Arteterapia para reducir los niveles de depresion en los Adultos Mayores. La Arteterapia ayuda
a eliminar, estabilizar, vigilar y canalizar las emociones para tener un mejor resultado a la hora de resolver
problemas sociales y familiares fortaleciendo habilidades y destrezas.

El tipo de investigacion fue cuantitativa con un tipo de disefio cuasi experimental realizando una
pre intervencion y post intervencion, el instrumento que se utilizo fue la escala de depresién
geriatrica de Yassavage para medir el nivel de depresion, ademas, existe una puntuacion ya
prestablecida. Se aplicd a 40 Adultos Mayores voluntarios en donde los datos que se obtuvieron
en la pre intervencién fueron que el 87% de Adultos Mayores presenta una posible depresion.
Después se realizo la estrategia de Arteterapia en 8 sesiones con una duracion de dos meses donde
se evidencio que esta estrategia ayuda a reducir los niveles de depresién, a mejorar la autoestima,
entre otros aspectos. En la post intervencién que se aplico la estrategia del Arteterapia se observa
como el porcentaje disminuye, teniendo como resultado que el 73% de los adultos mayores no

presentan depresion.

DESCRIPTORES: ARTETERAPIA, ADULTO MAYOR, DEPRESION,

ENVEJECIMIENTO, HABILIDADES.
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CAPITULO I
EL PROBLEMA DE INVESTIGACION
1.1. Introduccién

La investigacion aborda la Arteterapia como estrategia terapéutica para reducir los niveles
de depresion en las personas adultas mayores en la parroquia Sucre del canton Patate. Segun la
(Organizacion Mundial de la Salud y la Organizacion Panamericana de la Salud [OMS, OPS],
2018) estima que al menos el 5% de las personas adultas padecen de depresion a nivel mundial,
en América aproximadamente existe 50 millones de personas con depresion. Los resultados
arrojados sefialan que existe dificultad a la hora de relacionarse, pierden el interés, reduce la
autoestima, entre otros, dentro de los factores que se asocia con la depresion es lo social,
psicoldgico y bioldgico.

La depresion es un trastorno mental, que se ha vuelto un problema de salud publica el 3.8%
de la poblacién padece de depresion, el 5% de personas adultas; el hombre representa un 4%y la
mujer un 5% por consiguiente, el adulto mayor representa el 5,7%. Aproximadamente el 75% de
personas afectadas pertenecen a paises de ingresos bajos y medio, a pesar de existir tratamientos
apropiados para este trastorno, no son atendidos correctamente (Organizacion Mundial de la Salud
[OMS], 2023).

El envejecimiento ha marcado notoriamente en cada pais, puesto a que existen datos
significativos, en los Gltimos afios ha incrementado aproximadamente 1400 millones, se estima
que para el afio 2030 una de cada seis personas cumplird 60 afios 0 mas. La poblacion adulta mayor
de 65 afos de edad estara representando un 16% en el afio 2050, por lo cual el incremento de la

longevidad es evidente (Organizacion de la Naciones Unidas [ONU], 2020).
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La Arteterapia es un instrumento terapéutico que aborda conocimientos de diferentes areas,
lo que da lugar a una préctica transdisciplinar que pretende rescatar al paciente integralmente, a
través del autoconocimiento y el proceso de transformacion (Dumas & Aranguren, Beneficios del
arteterapia sobre la salud mental, 2013).

Segun estudios realizados por la OMS existe una vinculacion eficiente entre la Arteterapia
y la salud, puede reducir el estrés, ansiedad entre otros aspectos con actividades recreativas desde
una linea cultural; bailes, pintura, danza, arte, etc. actividades que son beneficiosos para el cuerpo,
mente y alma de las personas. Esta organizacion apoya plenamente en proyectos artisticos debido
a que en Europa se ha observado resultados positivos por lo cual la institucion busca abordar los
problemas mentales mediante el arte (OMS, 2023).

Segln Tapiaetal., (2022) la Arteterapia es una herramienta que ayuda a reducir el deterioro
cognitivo, en estudios realizados han mostrado buenos resultados alrededor de todo el mundo. En
la segunda guerra mundial empez6 el arte como un proceso terapéutico, la libertad que tenian al
expresar los sentimientos y emociones en pinturas, colores y detalles, es asi como inicia el proceso
de la Arteterapia. En Ecuador la Arteterapia es conocida como una herramienta estimulante que
puede disminuir varios trastornos como; deterioro cognitivo, depresion, o ansiedad esto va a
depender de la edad que se encuentre el adulto mayor.

En la investigacion se trabajo con un enfoque cuantitativo ademas se utilizd como técnica
la encuesta y como instrumento la escala de Depresion Geriatrica GDS de Yessavage.

Dentro de la investigacion la distribucion de los diferentes temas en la estructura del trabajo
son los siguientes: en el capitulo | habla sobre el problema de la investigacion abarcando la
introduccidn, justificacion y objetivos. Capitulo Il hace referencia al marco teorico divisando los

antecedentes investigativos y la fundamentacion cientifica. Capitulo 11l se encuentra; el marco
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metodoldgico incluyendo el tipo de investigacion, poblacion, muestra, hipotesis-pregunta o idea,
técnicas e instrumentos, procedimiento de la informacion estadistico. Capitulo 1V refiere a los
resultados y discusion que se realiza en base a los resultados obtenidos. Capitulo V contiene las
conclusiones, recomendaciones, bibliografia y en caso de ser necesario lo anexos
correspondientes.

El tema a tratarse es la Arteterapia como estrategia terapéutica para reducir los niveles de
depresién. Como variable independiente la Arteterapia contiene lo siguiente; danzaterapia,
musicoterapia, collage, mandala y botellas, en la variable dependiente se encuentra la depresion
abarca lo siguiente; depresion enddgena, depresion psicosocial y depresidn secundaria.

En el estudio las limitaciones que se observo en la fundamentacion tedrica fue la poca
informacion e investigaciones realizadas respecto a la tematica por lo se empled una busqueda
exhaustiva para la recopilacion de informacion.

1.2. Justificacion

Este estudio es beneficioso porque en la actualidad existe un alto indice de personas con
depresidn, producto de la pandemia covid-19, por lo cual es Util realizar este estudio para disminuir
la depresion, ademas, se empled el instrumento la escala de Depresion Geriatrica GDS de
Yessavage para medir la presencia de sintomas depresivos, también se realiz6 la intervencion de
la Arteterapia con las técnicas para mejorar la salud mental de las personas adultas mayores de la
parroquia el Sucre del canton Patate.

La investigacion aportard al contexto social debido a que la depresion se ha vuelto un
problema de salud publica. La intervencion de la Arteterapia como estrategia terapéeutica puede

erradicar y mejorar la salud mental de las personas, ademas, fortalece la autoestima, amor propio,
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entre otros aspectos, trabajar desde la raiz del problema beneficiara el estilo de vida del Adulto
Mayor.

Los beneficiarios de la presente investigacion son los Adultos Mayores que forman parte
de la Unidad de Atencién “Forjando Huellas” de la Parroquia de Sucre del Cantdn Patate. Ademas,
mejoraré la calidad de vida y la relacion personal, familiar y social estimulando con actividades
cognitivas para mejorar su desarrollo, asi mismo, aportard al envejecimiento activo que la
Constitucion de la Republica de Ecuador y la Ley Orgénica del Adulto Mayor hace mencién en
los articulos.

La Arteterapia es una disciplina netamente de la psicologia donde se involucra en procesos
terapéuticos, ayuda a ordenar ideas mediante la utilizacién de materiales artisticos, tomando el
control de su vida, orientando una plenitud, desarrollando potencialidades y fortalezas.

Finalmente, cuando se realiz0 el test para determinar la presencia de sintomas depresivos,
los resultados arrojados fueron que: los Adultos Mayores padecian de depresion. Después de
realizar el taller de la Arteterapia se aplicé nuevamente el post test donde los resultados cambiaron
debido a que la Arteterapia ayuda a mejorar sus habilidades, la autoestima, reduce el estrés y la

depresion.

1.3.0bjetivos

1.3.1. General
Demostrar la efectividad de las estrategias terapéuticas mediante la Arteterapia para reducir
los niveles de depresion en los Adultos Mayores.

1.3.2. Especificos
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1. Evaluar la depresion inicial en los Adultos Mayores de la Unidad de Atencion
Forjando Huellas de la Parroquia de Sucre.

2. Aplicar el modelo arte terapéutico a los Adultos Mayores de la Unidad deAtencion
Forjando Huellas de la Parroquia de Sucre.

3. Estimar la depresion después de la intervencion en los Adultos Mayores de la Unidad

deAtencion Forjando Huellas de la Parroquia de Sucre
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CAPITULO I
MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes investigativos

Los estudios existentes que estén relacionados al tema de investigacion “La Arteterapia
como estrategia terapéutica para reducir los niveles de depresion en los Adultos Mayores”, se
incluiran en las investigaciones previas que serviran para orientar y dar cumplimiento a los
objetivos del estudio.

En México, se aplicado la Arteterapia como estrategia terapéutica en personas Adultas
Mayores, las técnicas que se emplearon fueron: el dibujo, collages, méandalas, pinturas, técnicas y
maéscaras. Los resultados que se obtuvieron fueron que esta estrategia ayuda a estimular de una
forma cognitiva, emocional, fisico, espiritual y social a las personas Adultas Mayores. El objetivo
principal es la descripcion grave y la Arteterapia con los Adultos Mayores en casa, medidas
sanitarias que se establecid por el Covid-19 (Delgado et al., 2020).

Los autores sostuvieron que la Arteterapia mejora las funciones cognitivas, la movilidad y
estado de animo de la persona Adulta Mayor. Ademas, ayuda a tener una mejor comunicacion y
expresion tenido una concordancia con el cuerpo y mente, favoreciendo a su red familiar y
comunitaria teniendo una participacion creativa para su envejecimiento activo.

La Arteterapia es una herramienta que ayuda a mejorar la salud mental, social y emocional
de la persona Adulta Mayor, es importante destacar que las técnicas ayudan y mejoran el estado
de &nimo vy la calidad de vida.

En Espafa, se realizo el estudio mediante la revision bibliogréafica en donde se identificd
las principales caracteristicas de las diferentes modalidades como es la triangulacion terapéutica y

su origen, los roles que desempefia los profesionales con los tipos de Arteterapia. Es importante
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mencionar que la Arteterapia forma parte de las necesidades psicoldgicas, sociales, espirituales y
emocionales. La poblacion beneficiaria fue las personas que padecen cancer ademas existe una
relacion directa con la familia y la sociedad (Calle Sarceda, 2014).

En palabras del autor la Arteterapia se analiza desde la misma forma del ser humano que
lo compone como son las necesidades espirituales, emocionales, sociales y psicoldgicas para
implementar actividades que aportan al bienestar y calidad de vida de cada adulto mayor
apoyandose en la revision literaria que se desarrolld para la respetiva investigacion. Es importante
sefialar que aqui se trabaj6 conjuntamente con el paciente y con el equipo técnico especializado.

La Arteterapia es un proceso creativo que busca mejorar el bienestar psicoldgico, fisico y
mental del paciente. Para su analisis es indispensable trabajar con una triangulacion que en este
caso seria el paciente, la creatividad y la terapia necesaria para obtener resultados que aporten a la
calidad de vida.

En Espafa, en la investigacion dio a conocer el significado simbolico y universal del arte
para expresar las emociones y pensamientos llegando a una transformacion personal, integral y
transpersonal para mejorar las habilidades. En el marco investigativo hablan sobre la salud como
crecimiento personal y la transformacion mediante la arteterapia por el lado creativo que tiene el
ser humano para expresar los sentimientos externos e internos (Céceres Gutiérrez & Santamaria
Osorio, 2017).

Los autores puntualizaron que el arte, salud y el bienestar van relacionados esto se lo
reconocio en la experiencia individual y social ademas la arteterapia se lo visualiza como una
transformacion espiritual mediante el reconociendo integral. El objetivo de la investigacion fue

aportar a la reflexion cotidiana mediante la expresion artistica.
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Ademas, la relacion entre lo espiritual y la arteterapia van de la mano debido a que el ser
humano es creativo asimismo puede expresar sus emociones y sentimientos mediante el arte y
mejorar la vida cotidiana de cada individuo.

En Colombia, se realiz6 actividades para la estimulacion cognitiva y la arteterapia, esta
dirigido a los adultos mayores que constituyen parte de la congregacion (Mi casa Hermanitas de
los pobres), donde se realiz6 un cronograma con distintas actividades en grupo y el modelo
psicodindmico para fortalecer las actividades cognitivas, en este caso la memoria y la
concentracion, aspectos que aportan a la calidad de vida de todo ser humano. Obteniendo
resultados que concuerdan con el objetivo que es, disminuir el estrés, la depresién y ansiedad,
ademas los participantes lograron entretenerse y fomentar la capacidad creativa (Mosquera Pefia,
2020).

En la ciudad de Medellin, se realizd un estudio que presento la perspectiva de los artes
terapeutas locales sobre ciertos aspectos de la arteterapia con el fin de promover el conocimiento
y el reconocimiento de la disciplina como una alternativa terapéutica. Se propone un analisis
cualitativo de las experiencias de arteterapia expresadas por arte terapeutas. Finalmente, se pudo
constatar que para los entrevistados la arteterapia es una disciplina accesible a todos y apta para
diversos ambitos. Ademas, se pueden utilizar diferentes métodos en general, es una forma de
terapia util y dindmica que permite ampliar las formas de expresion, satisfacer todo tipo de
necesidades y problemas (Garcia Redondo & Mejia Echavarria, 2023).

En el estudio de la Arteterapia se empled un programa con adultos mayores que consta de
12 sesiones con aproximadamente 10 participantes, elementos de la danza, el teatro y las artes
visuales acompafiados de musica creando condiciones para la actividad creativa individual y

colectiva. En el resultado se pudo observar como evoluciona el paciente, es decir, personas que no
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interactian mucho con la sociedad, presentan inseguridad y deterioro en las facultades. Pueden
tener una conexion grupal, toma de decisiones y mejora las capacidades fisicas. Es importante
documentar todo el proceso para mejorar el proyecto para futuras intervenciones de acuerdo con
Rojas Borboa (2021).

En Colombia, se realiz6 una investigacion y el propdésito fue determinar la relacién entre
calidad de vida, resiliencia y depresion en adultos mayores residentes en la ciudad de Monterey.
Participaron cien, entre hombres y mujeres de edad avanzada, alfabetizados y sin deterioro
cognitivo. La calidad de vida se evalué mediante la escala CASP 19, la resiliencia mediante la
escala CD-RISC 10 y los sintomas depresivos mediante la escala CES-D. Se utiliz6 un disefio
transversal no experimental y una escala descriptiva asociada. Los resultados mostraron
puntuaciones altas en calidad de vida, control, felicidad y autorrealizacion (Alpi et al., 2021).

Po otra parte en Ecuador, la investigacion tiene como objetivo la revision sistematica de
caracterizar los sintomas depresivos que conforman el dominio de la depresion en adultos mayores.
Para la busqueda de articulos se utilizaron las bases de datos Pubmed, Scopus y Scielo. Se
incluyeron estudios transversales, longitudinales y retrospectivos y se evalud su calidad mediante
la herramienta STROBE para estudios observacionales. Esta revision utiliza criterios publicados
por la Colaboracién Cochrane. Finalmente se concluy6 que los instrumentos son necesarios para
la revision literaria y evaluar la depresion del adulto mayor (Hernandez et al., 2022).

En Ecuador, se realizo la investigacion por el levantamiento bibliogréafico donde se recopild
informacion de articulos, libros, revistas, entre otros para llegar al objetivo plasmado. Busca
identificar la certeza que tiene la arteterapia como herramienta estimulante en las actividades

mentales que se elaboran para aportar al envejecimiento activo del adulto mayor. En base al estudio
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realizado se concluye que la arteterapia es util como herramienta para mejorar la salud mental de
los adultos mayores y fortalece la calidad de vida (Tapia et al., 2022).

En Ecuador, se realizé un trabajo de campo incluyd estudios transversales y correlacionales
utilizando la escala de Yesavage para medir el indice de depresién mini-MMSE vy el deterioro
cognitivo en una muestra de 23 pacientes seleccionados al azar. Los hallazgos clave sugieren que
el deterioro cognitivo ocurre principalmente en mujeres con sintomas depresivos. La conclusion
de las variables involucra la misma fisiopatologia y dominios neuroanatémicos similares y
coexisten con otros factores de riesgo como enfermedades cronicas, edad, nivel socioeconémico,
falta de apoyo familiar, etc., que conducen a una mayor discapacidad en los adultos mayores
(Moreira, Navarrete, & Briones, 2022).

De igual forma en Ecuador, se aplicé los test psicométricos a 273 adultos mayores donde
los resultados fueron que las personas que padecen de sintomas depresivos tienen una alta
probabilidad de poseer deterioro cognitivo. El envejecimiento es una etapa que comienza a los 60
afios y termina con la muerte, ademas estd claro que la enfermedad de Alzheimer es una
enfermedad cognitiva importante que afecta la calidad de vida de las personas mayores,
provocando pensamientos suicidas y culpa por decisiones pasadas, para evitar inconvenientes es
importante contar con el apoyo familiar (Guevara, Diaz, & Caro, 2020).

Ademas, en Ecuador se realizé un estudio el propdsito de la investigacion fue esclarecer la
relacion entre depresion y calidad de vida en adultos mayores. Se utilizo una version modificada
de la Escala de Depresion Geriatrica de Yesavage. El disefio fue descriptivo utilizando métodos
cuantitativos y observacionales, analiticos y transversales. Participaron del estudio 71 adultos

mayores provenientes de zonas rurales de la parroquia Juan Benigno Vera. Los resultados fueron
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que el 54,9% tiene depresion, el 53,5% presenta una mala calidad de vida llegando a la conclusion
que esta enfermedad es un problema de salud publica (Salvador et al., 2020).

En Per( se realiza un estudio de la arteterapia el objetivo es explorar las técnicas de
intervencion de la arteterapia para el proceso de duelo en pacientes adultos. En primer lugar, tras
demostrar la correcta revision bibliogréfica en los diferentes documentos para abordar la
investigacién, ademas existen muchos temas que no han sido investigados que dificulta llegar a un
consenso estable. Finalmente, destacamos la importancia de la legalizacion y los beneficios de una
intervencion prolongada de la arteterapia para la intervencion psicologia permanente (Alamo
Lopez, 2022).

En PerQ, los autores Morales & Alcivar, (2021) en su articulo “Depresion en adultos
mayores de la Fundacion una Vida con Propdésito” El objetivo de este estudio fue determinar el
nivel de depresion en adultos mayores de la Fundacion una Vida con Propdsito. La depresion es
una afeccion comun en los adultos mayores e impone costos significativos a los adultos mayores,
sus familias y las instituciones de salud publica. Los resultados que se obtuvieron en la pandemia
es la soledad, el desinterés familiar, depresion, tristeza, disminucion y aumento de suefio. (2021)

Bravo Zambrano (2022) en su estudio, el objetivo de este proyecto es aclarar la importancia
de la arteterapia en el tratamiento de personas mayores con depresion leve. El método creado para
investigar los objetivos planteados conduce al uso de métodos bibliograficos, descriptivos y
argumentativos, por ejemplo, en la recoleccion de informacion de fuentes digitales, articulos, tesis,
libros y archivos. De esta manera se pudo determinar que las personas mayores pertenecen a un
grupo de personas con depresion debido a factores ambientales, familiares y sociales que afectan

la vida funcional de las personas mayores.
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Este estudio nos informa y menciona que la arteterapia desarrolla habilidades que permiten
a los usuarios sentirse autosuficientes, mejorar la autoestima y la capacidad de afrontar situaciones
cotidianas, por lo que la musica y la pintura han sido los métodos de arteterapia mas utilizados
para pacientes de cambios de humor, baja autoestima, pérdida de interés y pensamientos suicidas.

Las técnicas de arteterapia siguen siendo eficaces para ayudar a los pacientes a superar
pensamientos que provocan estrés, ansiedad y depresion y desarrollar una mayor independencia y
autonomia.

En la ciudad de Talca, se realizé un estudio cual objetivo de este trabajo fue relacionar la
depresién con la actividad fisica y otras variables sociodemogréficas. Este estudio fue
correlacional y transversal. Se trabajo con personas de la zona donde se denoto que existe una
depresién: en hombre y mujeres con el 21% que van de la mano con la actividad fisica y educativa,
los adultos mayores que cuentan con bajo nivel de ecuacion presentan depresion (Abarza Morales
& Zufiga Batias, 2021).

Corea (2021) en su investigacion “La depresion y su impacto en la salud publica” El
proposito de la revision de la literatura fue definir la depresion, revelar y su impacto a nivel
mundial. Comenzara definiendo la depresion, enumerara los principales desencadenantes,
descubri6 los sintomas que ocurrir en diferentes grupos de edad y continta discutiendo el impacto
de la depresion en la economia global. La incidencia de la depresion ha aumentado en las Gltimas
décadas debido al mayor énfasis en la deteccion de enfermedades mentales.

En Cuba, se realizd un estudio descriptivo correlacional de una serie de casos, la poblacion
de estudio incluyé a 12 774 adultos mayores de la region Cienfuegos 2. Los resultados presentaron
que un 70% y un 30% padecen de depresion, y una depresion moderada un 76% cabe recalcar que

en la puntuacion mas alta esta la calidad de vida y un resultado medio en resiliencia. Ademas, en
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cuanto a la familia el 60% de los adultos realizan sus actividades normalmente y un 40% depende
de la familia porque son afectadas por la depresioén (Pomares et al., 2021).

Rodriguez et al., (2022) en su articulo “Depresion en la tercera edad” busca determinar la
prevalencia de depresion en adultos mayores que viven en casas de los abuelos desde una
perspectiva cuantitativa, se realiz6 un estudio descriptivo. El universo lo conforman 84 personas
mayores de la casa de sus abuelos en la ciudad de Holguin. Los 66 adultos fueron seleccionados
mediante el célculo de las formulas del paquete estadistico EPIDAT 3.1. El porcentaje de depresion
fue minoritario, el sexo masculino tuvo mayor porcentaje esto puede ser porque viven solos, por
enfermedades cronicas o deterioro cognitivo.

2.2.Fundamentacion cientifica

2.2.1. Arteterapia

El significado de la Arteterapia es una terapia mediante la expresion del arte, por otra parte,
se utiliza en el area de la salud mental para mejorar el bienestar mental, emocional y fisico. Esta
estrategia se ha vuelto un proceso de auto manifestacion artistica que apoya a todas las personas a
mejorar los conflictos, autoestima, el autocuidado, la autoconciencia controla la conducta y reduce
del estrés (Araujo & Gabelan, 2010).

La Historia de la arteterapia ha marcado en la segunda guerra Mundial, pero naci6 en
Europa y en Estados Unidos en el siglo XIX. La modalidad terapéutica nace en el siguiente siglo
donde el psiquiatra Simén Max y el Prinzhorn Hans son quienes estudian y ven que el campo
artistico juega un papel importante en la expresion inconsciente mediante los simbolos y como
esto puede influenciar en las personas que padecen de enfermedades mentales (Asociacion Chilena

de Arteterapia [ACAT], 2018).
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La arteterapia inicio en Estados Unidos las pioneras de esto fue Naumburg Margaret y Kraumer
Edith las que realizaron la pléstica para el tratamiento llegando a realizar la arteterapia como una
profesion artistica mediante la practica y su proceso. Para trabajar con el paciente no es necesario que sea
entrenado, porque todas las personas son capaces de expresar sus emociones y sentimiento de manera
artistica.

La Arteterapia se utiliza especificamente en el proceso de creacion artistica que proporciona en
el proceso psicoterapéutica que se necesita, ademas, promueve el bienestar bio psico social de la persona
u grupo gue lo necesitan. Promover la transformacion creativa y expresiva pretende cambiar la capacidad
social y personal (Abril, 2010).

También se puede utilizar para reducir, estabilizar, vigilar y canalizar las emociones para tener
un mejor resultado en personas con problemas sociales, familiares, depresion, traumas, trastornos
mentales, enfermedades fisicas, depresion y ansiedad (Cordovez, 2020).

Dentro de la estrategia terapéutica segiin Dumas & Aranguren (2013) el Arteterapia se puede
realizar de dos maneras: la primera, la implementacion de artes plasticas o visuales, la pintura, el disefio
y también las modalidades terapéuticas como es la musicoterapia, danza, escritura, expresion corporal,
entre otros. La segunda se refiere a la conexion creativa que tiene con el arte como es los sonidos, la
meditacion, movimientos, el arte expresivo y la escritura (p. 2).

La arteterapia como intervencion psicoldgica.

La arteterapia es una modalidad de intervencion, que busca como recurso el arte, tener
presente la teoria psicologia y las técnicas artisticas que abarca la arteterapia, psicodrama, danza
entre otros y al mismo tiempo que se trabaje conjuntamente con el area psicologico y artistica de

la persona (Armas & Sarali, 2019).
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Es un proceso creativo el hacer arte para optimizar el bienestar mental, emocional y fisico
este proceso puede realizar en cualquier edad. No es necesario que el paciente sea entrenado debido
a que mediante el arte podrd expresar las emociones y sentimientos que se encuentran en el
inconsciente.

Relacion triangular en el encuadre Terapéutico.

Cuando hablamos de una triangulacion nos referimos en primera instancia al paciente, el
terapeuta y por ultimo es el espacio donde se realice. La arteterapia se diferencia de las estrategias
terapéuticas porque fomenta la comunicacion y la salud del paciente, pero conociendo del contexto
en donde se encuentra (Ldpez, 2009).

Las técnicas y materiales que se utilizan en la estrategia terapéutica de la arteterapia.

Las técnicas y materiales visuales son importantes para el proceso terapéuticos por el
puesto de la mediadora entre el paciente y la arteterapia. Las técnicas pueden ser bidimensionales
y tridimensionales que trabajen con materiales relacionados con el espacio donde se desarrolla.

A continuacién, se establece las técnicas de la Arteterapia:

Danzaterapia

La danza se caracteriza por los distintos movimientos corporales que se realiza a la hora de
bailar. Lo que el movimiento hace que tenga una relacion entre mente y cuerpo. Seguin la
Asociacion de Danza Terapia en el Reino Unido, la danzaterapia se define como efecto
psicoterapéutico del ejercicio y un baile donde puedes construir el proceso creativo de busqueda
de integracion emocional, cognitivo, fisico y social.

Musicoterapia
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La musicoterapia es una técnica que se puede expresar las emociones y sentimientos, y
exteriorizar lo que siente. La musicoterapia puede incluir en tocar diferentes instrumentos, cantar,
moverse y relajarse.

Collage

Es una técnica que se debe cortar fotos, cartas, libros, investigaciones, revistas, periodicos
entre otros y después pegar en una hoja. La idea principal es que el paciente creer una narrativa
visual sobre algun tema personal ademas una imagen puede expresar mas que mil palabras.

Mandala

Es una técnica en el que se crea un circulo asientico o simétrico donde puede incluir
simbolos que refleja lo que el individuo estableciendo el aqui y ahora, no solo se interpreta los
simbolos sino también el proceso creativo y las imagenes que puede ser creadas por la persona.

De este modo, colorear un méndala permite ajustar el nivel de concentracion y conseguir
un mayor estado de relajacion. Estos son algunos de los beneficios que esta préctica puede traer a
la vida del ser humano.

Alcanzar una meditacion mas profunda: Uno de los principales objetivos de las personas
que inician esta practica es dejar de divagar entre pensamientos, sentimientos y movimientos
corporales y relajarse equilibra el cuerpo, la mente y el espiritu. Ademas de relajar el cuerpo y la
mente, los colores también pueden afectar nuestro estado de &nimo. En este sentido, la psicologia
confirma que el tono de voz que utilizamos afecta a nuestra atencion, estado de animo y equilibrio
del sistema nervioso.

Desarrolla tu creatividad: cuantos mas mandalas pintes, mas diferentes tonalidades,
colores, combinaciones y contrastes te atreveras a experimentar, desarrollando asi en mayor

medida tu creatividad.
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Conexion espiritual: La autoexpresion creativa es un hecho necesario de nuestra vida
diaria, de la condicion humana y de acciones que nos acercan al conocimiento de nosotros mismos
y de nuestra existencia. El objetivo final es convertirse en una gran fuente de inspiracion.

Diviértete: después de todo, ese es el objetivo principal de los mandalas. Nos ponemos
serios cuando hablamos de llevar una vida sana y equilibrada, pero también es importante dejar la
seriedad a un lado y divertirnos, porque también puede potenciar la memoria y la estimulacion
creativa y ayudarnos a nivel fisico, mental y emocionalmente.

Botellas

Esta técnica es para ver la creatividad y que colores utilizan para decorar la botella. Suele
referirse a tareas en las que las personas buscan satisfaccion personal, creatividad de creacion
propia o, en la mayoria de los casos, una forma de escapar del trabajo o entretenimiento para
combatir la monotonia o el aburrimiento.

2.2.2. Depresion

La depresion es una enfermedad habitual pero dificil que afecta la capacidad para realizar
actividades en la vida diaria, por ejemplo: comer, trabajar, estudiar, dormir y realizar actividades
de ocio. Las causas de la depresion son la combinacion de los factores ambientales, psicoldgicos,
genéticos y bioldgicos. Las personas que padecen depresion presentan sintomas como: culpa,
pérdida de energia, duda, cambio de apetito, ansiedades, insomnio, desaliento, concentracion
reducida, sentimientos de ineptitud, autolesiones o pensamientos suicidas (OMS, 2021).

Por lo general el usuario se siente decaido, pierde el apetito, le cuesta dormir, llora, se
despista rapidamente entre otros aspectos que causa malestar a la persona. Puede estar acompafiado
con sintomas como palpitaciones, caida de cabello, alergias, estrefiimiento y aumento de

resfriados. En palabras de Zoch (2005) la depresion es la enfermedad mental mas comun. Cerca el
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20% de las personas padecen la depresion a la largo de su vida, el 70% de los pacientes sufre
depresidn de la cual el mayor porcentaje se presenta en mujeres de cualquier edad.

Depresion enddgena

La depresion enddgena ocurre en nuestro cerebro, no requiere la presencia de factores
externos y en la mayoria de los casos suele depender de cambios fisiol6gicos en el cerebro. Pero
la depresion exdgena es causada por acontecimientos externos, como la muerte de un ser querido,
la ruptura de una relacion o la pérdida de un trabajo (Universidad internacional de Valencia, 2018)

El concepto moderno de melancolia no se corresponde plenamente con el concepto de
melancolia enddgena. Se puede aplicar, aunque algunas personas dicen que la depresion es un
subtipo de depresion enddgena y por lo tanto no es la reaccion no es cierta. Hay depresion
"reactiva", como la hipocondria "No melancolia" end6gena. De hecho, el concepto de depresion
enddgena esta en proceso de formacién complejo y lejos de ser comin

Los sintomas de la depresion endégena son muy similares a los sintomas de cualquier tipo

de depresion, y en general se pueden destacar los siguientes puntos:

e Cambios en los patrones de suefio: Las personas con este tipo de depresion duermen
tan poco, de mala calidad y, a veces, demasiado, que sus patrones de suefio cambian
por completo.

e Tristeza y ansiedad: La depresion enddgena se manifiesta como una pérdida de
entusiasmo por las cosas que disfrutamos, lo que nos hace sentir tristes. Ademas,
todo puede provocar estrés y ansiedad.

e Cansancio y falta de energia: Una persona sentird pérdida de energia, fatiga y falta

de voluntad para hacer cualquier cosa.
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e La capacidad de suprimir reacciones emocionales: Las personas con depresion
enddgena no pueden interesarse por nada ni responder a nada, por lo que no
expresan sus sentimientos y nada es importante para ellos.

e Dolor y malestar: Por ser sintomas fisicos, muchas veces son persistentes y no
pueden tratarse con ningun tipo de medicacion.

Depresion psicosocial

Sus raices son el estrés y/o acontecimientos vitales negativos (muerte de un familiar,
problemas laborales, malas relaciones, divorcio, enfermedad grave). Puede causar problemas para
dormir, estado de &nimo elevado, ansiedad extrema y tristeza fluctuante. Sin cambios de humor
durante el dia (Cobo, 2005).

Los aspectos sociales, clase social y los roles de género se basan en la experiencia, en el
estudio epidemioldgico intenta mostrar como estdn conectados el poder y la desigualdad
econOmica. Pertenencia a clases y categorias sociales ubicadas en diferentes lugares de la sociedad
la estructura social determina la existencia desérdenes mentales.

Procesos y eventos macrosociales. Vida negativa y apoyo social para este comportamiento
actla como mediador y explica el efecto factores macro de clase social desérdenes mentales,
resiliencia social el medio ambiente y sus efectos, integrarse en las redes sociales identidad del
sujeto.

e Melancolia neurotica o distimia: provocada por un trastorno de
la personalidad o forma de ser, se presentaen personas pesimistas, nerviosas,
con dificultad para relacionarse, quisquillosas, dependientes

de las relaciones. Son afecciones crénicas y permanentes.
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e Depresion reactiva: ocurre en respuesta a situaciones ambientales adversas
o0 estresantes donde la respuesta es exagerada o prolongada. Los sintomas se
superponen mas y las emociones son mas sensibles a las condiciones ambientales.

Depresion secundaria
Son causadas por enfermedades organicas o drogas. Las enfermedades médicas incluyen
enfermedades neurologicas, enfermedades endocrinas, enfermedades virales: diabetes,
hipotiroidismo, sindrome de Cushing, tuberculosis, artritis reumatoide, enfermedad de Parkinson

(Salud Navarra, 2023).
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CAPITULO I
MARCO METODOLOGICO
3.1. Tipo de investigacion:

La investigacion tiene un enfoque cuantitativo porque evalla la depresion de las personas
adultas mayores. Ademas, el enfoque cuantitativo se basa en la medicién y la cuantificacién de los
datos que constituye como procedimiento para alcanzar la objetividad del estudio, también tiene
la finalidad de probar la hipotesis a partir del marco conceptual (Hernandez R. , 2017).

El nivel de la investigacidn es exploratorio porque el tema es poco conocido y dificulta a
la hora de buscar articulos y estudios sobre el tema de investigacion. Ademas, es correlacional por
la relacién entre dos variables en este caso la Arteterapia como estrategia terapéutica para reducir
los niveles de depresion en los Adultos Mayores.

El disefio de la investigacion es cuasiexperimental por el acercamiento a ser un
experimento, cabe recalcar que los resultados iniciales no logran asegurar los resultados finales.
Cuando no se puede maniobrar las variables el disefio de la investigacion lo asume, estructurandose
como una posprueba o preprueba.
3.2.Poblacién y muestra:

Una poblacién se define como un grupo de personas u objetos en un area determinada sobre
los cuales alguien desea conocer algo. Sabiendo que es un conjunto de atributos comunes y en el
espacio que los conforma. Contiene un conjunto finito o infinito de elementos de investigacion
(Hernandez R. , 2017).

En la parroquia el Sucre existe aproximadamente 173 personas adultas mayores de las

cuales 90 personas forman parte del proyecto Forjando Huellas.
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La muestra es un subconjunto de personas o cosas incluidas en la poblacion (Corral et al.,
2015). Con respecto a la muestra de participacion por voluntarios, es un muestreo no probabilistico
las personas participan de forma voluntaria para el estudio, este tipo de muestreo es empleado en
el area de medicina y ciencias sociales.
Dentro de la investigacion las personas que colaboraron de forma voluntaria son 40
personas adultas mayores para realizar el test y las actividades de la arteterapia.
Criterios de inclusion:
e Adultos mayores de 65 afios en adelante
e Adultos mayores que pertenecen a la unidad de atencion Forjando Huellas
e Adultos mayores que tengan independencia (autbnomos)
Criterios de exclusion:
e Adultos mayores que tengan deterioro cognitivo severo
e Adultos mayores que formen parte de un tratamiento psicolégico para la depresion

e Adultos mayores que no tomen medicamento farmacolégico para la depresién

Los criterios de exclusién se realizaron en base a los datos que refleja en el programa
Forjando Huellas de la Parroquia de Sucre ademas mediante las escalas geriatricas indice de
Barthel para evaluar la funcionalidad del adulto mayor, la mini mental para evaluar el &mbito
cognitivo y la escala de Brody y Lawton para evaluar las actividades instrumentales de la vida
diaria.

3.3. Prueba de Hipdtesis - pregunta cientifica — idea a defender
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Hipdtesis alternativa: La aplicacion de estrategias terapéuticas de Arteterapia permitird reducir
la depresion en los Adultos Mayores de la Unidad de Atencion Forjando Huellas de la
Parroquia de Sucre.

Hipdtesis nula: La aplicacion de estrategias terapéuticas de Arteterapia no reducird la
depresién en los Adultos Mayores de la Unidad de Atencion Forjando Huellas de la Parroquia de
Sucre.

Pregunta de investigacion: ¢La aplicacion de estrategias terapéuticas de Arteterapia
reducird la depresion en los Adultos Mayores de la Unidad de Atencién Forjando Huellas de la
Parroquia de Sucre?

3.3.1. Aspectos éticos y de género

Confidencialidad: antes de la aplicacion del test, se dara a conocer los objetivos de por
consiguiente la participacion sera de manera voluntaria. Los datos seran codificados, la
informacion sera protegida por el investigador principal y el tutor en una base de datos codificada
y sin consentir el acceso a personas externas a la investigacion. Salvaguardo para quienes estén
autorizados a acceder a la investigacion.

Privacidad: Seran tratados de forma confidencial como lo otorga y exige la Ley, se le
asignard un cddigo combinado por la asignacion de un nimero. Los resultados de este estudio
seran publicados en articulos o congresos cientificos, su identidad no sera expuesta.

Respeto a los derechos: En aprobacion con los aspectos legales y constitucionales del
Ecuador, se garantiza el derecho de anonimato para aquellos que participan en investigaciones
cientificas.

Aspectos legales: El derecho a la proteccion de datos personales, abarcando el acceso y la

toma de decisiones de la informacion.
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Se destaca la ley vigente, de establecer una autoridad independiente encargada de
supervisar el cumplimiento de las normativas sobre proteccion de datos personales, garantizando
asi un marco regulatorio mas completo y eficaz.

En Ecuador, la Constitucion de la Republica de 2008, en su articulo 66, numeral 19,
consagra el derecho fundamental a la proteccion de datos de caracter personal.

Este derecho no solo otorga a los ciudadanos, faculta y controlar el uso de sus datos,
también impone obligaciones a las entidades que llevan a cabo investigaciones cientificas,
asegurando asi un equilibrio justo entre la innovacién cientifica y la proteccion de la privacidad
individual.

En Ecuador el Proyecto de Ley Orgénica de Proteccion a los Derechos a la Intimidad y
Privacidad sobre los Datos Personales del afio 2016, especialmente en sus articulos 4.2 y 4.4,
refleja la responsabilidad legislativa de salvaguardar de la informacion personal. El articulo 4.2
establece que se debe garantizar la recopilacion y tratamiento de datos personales, se realice de
manera licita y ética. El articulo 4.4 enfatiza la responsabilidad de los titulares de identificaciones
en ejercer sus derechos sobre la informacion que les concierne. En el articulo 8, establece un pilar
fundamental para la proteccion de la intimidad en el manejo de datos. El articulo 10, destaca la
importancia de la transparencia en el tratamiento de datos. Articulo 37, disposiciones especificas
relacionadas con la seguridad de la informacion.

En el articulo 35 de la Constitucion de la Republica del Ecuador refiere que todas las
personas adultas mayores, nifias, nifios y adolescentes, mujeres embarazadas, personas con
discapacidad, personas privadas de libertad y quienes adolezcan de enfermedades catastroficas o
de alta complejidad, recibiran una atencion especializada y prioritaria en todos los &mbitos ademas

el Estado prestara una proteccion especializada para personas en condiciones de doble

37



vulnerabilidad. El art 37 el Estado deberd garantizar una atencién gratuita en salud, trabajo,
beneficios de la ley, transporte, pagos legales entre otro para asegura una vida digna.

En la Ley Orgénica de las personas adultas mayores en el titulo | articulo 3 habla sobre las
finalidades que presenta la ley, en el inciso 7 garantizar una vida digna a las personas adultas
mayores mediante el acceso y disponibilidad de servicios de calidad y calidez en todas las etapas
del envejecimiento. En el inciso 8 promover la eliminacion de la discriminacion, odio, violencia y
abusos por su edad.

La poblacion vulnerable con la que se trabajo en la investigacion es las personas adultas
mayores de la parroquia el Sucre del Canton Patate. Existen normativas que ampara a este grupo
vulnerable por lo cual es importante conocer y dar a conocer a la sociedad para que no se vulnere
los derechos. Los adultos mayores requieren tener un ambiente confortable para que pueda
desarrollarse fisicamente, emocionalmente y psicolégicamente de esta manera puedan llegar a
tener un envejecimiento activo y de calidad.

3.3.2. Aplicar el consentimiento informado
Responsabilidad del investigador

La responsabilidad del cientifico se muestra de manera esencial en la ejecucién rigurosa
del estudio. El proceso implica comunicar de manera clara y comprensible a los participantes, para
el cumplimiento de los objetivos de la investigacion. El investigador debe asesorarse de que los
participantes hayan entendido correctamente la informacion proporcionada antes de otorgar su
consentimiento voluntario. Este acto ético no solo respeta la autonomia de los participantes, sino
también establece una base concreta para el amparo de los derechos durante el estudio.

Proteger la informacion y sobre guardar los datos es una forma de responsabilidad crucial

del investigador. Implementar medidas de seguridad firmes para proteger la informacion
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recolectada. Tener protocolos de seguridad, en concordancia con esquemas éticos y legales que
garantice la integridad y confidencialidad de la investigacion, salvando la privacidad de los
participantes y defendiendo la credibilidad del estudio.

Guardar la informacién por 7 afios. Existe la responsabilidad temporal del investigador
que se extiende de adecuado al almacenamiento de la informacion recolectada. Este vencimiento
no solo cumple con requerimientos normativos, sino que también proporciona la posibilidad de
investigacion y replicacion del estudio contribuyendo la lucidez y la honradez dentro de la
investigacion.

Se prohibe el acceso a datos a personas ajenas al cientifico y a quienes no estén
derechamente involucrados en el trabajo de titulacion. Esta medida salvaguarda la
confidencialidad de los datos, la capacidad y responsabilidades.

3.3.3. Responsabilidad del participante

La participacion es libre y voluntaria, la persona puede decidir si participa o0 no en el
estudio. En las investigaciones cientificas implica que el individuo tome responsabilidad para
asegurar la integridad ética.

También existe el derecho a la revocatoria de aprobacion, ademas, el participante puede
responder en cualquier momento, recalcando la importancia de respetar su autonomia y bienestar
durante todo el asunto de investigacion.

Finalmente asistir puntualmente a las actividades de la intervencion de la investigacion,
mantener una asistencia puntual a las actividades, rigiendose en la responsabilidad, contribuyendo
a la efectividad del estudio y de los datos recolectados para el éxito global del proyecto.

3.3.4. Descripcion de los instrumentos utilizados:
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Para la recoleccion de informacion se disefid un formulario, conformado por dos secciones,
la primera parte las variables sociodemograficas que constan los siguiente: edad, sexo, ocupacion,
estado civil, nivel educativo y convivencia (Anexo 1), y la segunda parte se aplicara la Escala de
depresién de Yessavage (Anexo 2).

El instrumento que se eligi0 para esta investigacion, presenta las evidencias de
confiabilidad en donde la consistencia interna de Alfa de la escala total es la puntuacion de
Cronbach en el estudio piloto fue de 0,87 (Blanco & Salazar, 2014).

Después se hizo llegar de manera formal un oficio al representante legal el Sr. Edwin
Chiliquinga, presidente del Gad Parroquial Sucre (anexo 3), con el fin de obtener la autorizacion
para el acercamiento y explicacion de directrices en las cuales esta centrada la presente
investigacion.

Posteriormente a la aprobacion del presente proyecto de investigacion, se socializo el
proyecto a ejecutar a la poblacién de estudio, la cual las personas que decidieron participar de
forma voluntaria fueron 40 adultos mayores, se les entrego el debido consentimiento informado
para que firmen (Anexo 4).

Se aplico el test para evaluar los niveles de depresion, de forma grupal en un lugar sin
distracciones. Dichos anexos contendran datos de la Universidad, logos, nombres de la maestria y
el tema de titulacion, incluyendo instrucciones especificas dirigidas a los participantes en este
estudio.

Para el desarrollo se inicid con la presentacion de un consentimiento informado, donde se
dio a detallar cada una de las acciones y temas que se abordara en la investigacion a llevarse a
cabo, posteriormente los instrumentos mencionados. La aplicacion del plan de intervencion de

Arteterapia se lo aplicara de manera grupal, en las reuniones de los dias jueves, organizado por el
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Gad Parroquial Sucre, los resultados obtenidos se les daran a conocer a cada uno de los
participantes.
3.4.Procesamiento de la informacién y analisis estadistico

Para el analisis de los resultados se utilizé el sistema informéatico IBM SPSS Statistics
version 22.0 para Windows en espafiol (Rivadeneira et al., 2020). Se empleara la estadistica
descriptiva uni variada para las variables sociodemograficas: edad, sexo, estado civil, nivel
educativo y convivencia. Para la comprobacion de variable dependiente la depresion, los
resultados seran presentados en cuadros estadisticos realizados en Microsoft Excel 2019 con sus
respectivos analisis.

Una prueba t-student, es una herramienta que se utiliza para realizar una prueba de
hip6tesis para conocer la media de uno o dos grupos. Se puede utilizar una prueba t para
determinar si un grupo difiere de un valor conocido (pruebat de una muestra), si dos grupos
difieren entre si (prueba t de muestras independientes) o si las mediciones pareadas difieren
significativamente (prueba t de muestras correlacionadas o pareadas).

Los niveles de significancia para las variables serdn del 0.05 para las comparaciones
generales del control interno. Si el valor p es inferior a 0.05 se rechaza la hipétesis nula de la
investigacion. Para la comparacion del test y la efectividad de la estrategia terapéutica, se utilizara

el estadistico de prueba no paramétrica.
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CAPITULO IV
RESULTADOS Y DISCUSION

Para el enfoque cuantitativo se recolecto datos estadisticos mediante el cuestionario de la
escala de depresion geriatrica de Yesavage, a los Adultos Mayores de la Unidad de Atencidn
Forjando Huellas de la Parroquia de Sucre del Canton Patate.

Después de tener el acercamiento con las personas adultas mayores se procedio a aplicar a
las 40 personas que colaboraron de manera voluntaria, ademas, se realizé la pre intervencion y
post intervencion y de esta manera verificar si se acepta o rechaza la hipétesis nula o alterna.

Anélisis de datos sociodemograficos

En la tabla 1, se describe la muestra del estudio segun el sexo, estado civil, nivel educativo

y convivencia.

Tabla 1. Sociodemograficos

Variable Frecuencias % del total
Sexo
Hombre 12 30%
Mujer 28 70%
Total 40 100%
Estado Civil
Soltero/a 1 2.5%
Casado/a 26 65%
Viudo/a 13 32.5%
Total 40 100%
Nivel educativo
Sin estudios 34 85%
Primaria 6 15%
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Total 40 100%
Convivencia

Solo/a 4 10%

Pareja 26 65%

Hijos 10 25%

Total 40 100%

Fuente: elaboracion propia

Las personas encuestadas fueron 40 adultos mayores con una predominancia femenina de

70%, el estado civil de la mayoria, es casado/a representado el 65%, viudo 32.50%, soltero 2.50%.

Nivel educativo representa el 85% sin estudios y el 15% solo primaria y finalmente acerca de la

convivencia, el 65% de las personas conviven con su pareja, el 25% con sus hijos y un 10% solos.

4.2. Andlisis e interpretacion

Para el analisis cuantitativo se utilizé diferentes herramientas como el software IBM SPSS

Statistics y Excel 20109.

Las siglas que se establecieron como sujeto en este caso representa AM que significa

Adulto Mayor

Tabla 2. Resultados del pre intervencion de la aplicacion de la Escala de depresion

geriatrica de Yessavage

Grupo Sujeto

Edad Punteo

Nivel de depresion

Media

AM1 73 6 Probable depresién
S AM2 72 9 Probable depresion
% AM3 68 8 Probable depresion
2 AMA4 74 8 Probable depresién
E AM 5 70 6 Probable depresién

AM 6 71 11 Depresion establecida
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AM 7 83 7 Probable depresion
AM 8 86 8 Probable depresion
AM 9 73 9 Probable depresion
AM 10 74 10 Depresion establecida
AM 11 74 8 Probable depresion
AM12 82 6 Probable depresion
AM 13 78 7 Probable depresion
AM 14 88 8 Probable depresién
AM 15 80 8 Probable depresién
AM 16 83 10 Depresion establecida
AM 17 75 8 Probable depresién
AM 18 82 8 Probable depresién
AM 19 84 7 Probable depresion
AM 20 78 6 Probable depresién
AM 21 85 8 Probable depresién
AM 22 80 7 Probable depresion
AM 23 78 7 Probable depresién
AM 24 79 9 Probable depresién
AM 25 83 6 Probable depresion
AM 26 78 8 Probable depresién
AM 27 76 6 Probable depresién
AM 28 82 11 Depresidn establecida
AM 29 80 6 Probable depresién
AM 30 83 8 Probable depresién
AM 31 91 9 Probable depresion
AM 32 87 12 Depresion establecida
AM 33 90 7 Probable depresién
AM 34 76 7 Probable depresion
AM 35 74 9 Probable depresion
AM 36 70 6 Probable depresién
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AM 37 71 7 Probable depresion
AM 38 74 9 Probable depresion
AM 39 74 6 Probable depresion
AM 40 79 9 Probable depresién

Fuente: elaboracion propia

Gréfico 1. Resultados del prettest
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Fuente: elaboracion propia

De acuerdo con los resultados que se muestran en la pre intervencion, la edad promedio de
la poblacidn estudiada es de 78 afios. Se observa que 35 personas es decir el 87% de los adultos
mayores presentan una probable depresion, y 5 personas representan el 13% con una depresion
establecida en donde, ademas, se determina que la mediana es de 8 puntos de corte considerando
que la mayoria se encuentran en una probable depresion segun a la escala Geriatrica de Yesavage.

Tabla 3. Resultados de la post intervencion de la aplicacion de la Escala de depresion

geriatrica de Yessavage

H Serie 1
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Grupo Sujeto Edad Punteo  Nivel de depresion Media
AM1 73 2 No depresion
AM2 72 2 No depresion
AM3 68 5 No depresion
AM4 74 4 No depresion
AM 5 70 3 No depresion
AM 6 71 8 Probable depresion
AM 7 83 5 No depresion
AM 8 86 5 No depresion
AM 9 73 3 No depresion
AM 10 74 7 Probable depresion
AM 11 74 5 No depresion
AM 12 82 4 No depresion
< AM 13 78 5 No depresion
S AM 14 88 5 No depresion
% AM 15 80 3 No depresion 4
E AM 16 83 6 Probable depresion
ng AM 17 75 4 No depresion
AM 18 82 3 No depresion
AM 19 84 4 No depresion
AM 20 78 4 No depresion
AM 21 85 4 No depresion
AM 22 80 4 No depresion
AM 23 78 4 No depresion
AM 24 79 5 No depresién
AM 25 83 4 No depresién
AM 26 78 6 Probable depresion
AM 27 76 2 No depresién
AM 28 82 4 No depresién
AM 29 80 2 No depresion
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AM 30 83 7 Probable depresion
AM 31 91 6 Probable depresion
AM 32 87 9 Probable depresion
AM 33 90 4 No depresion
AM 34 76 5 No depresion
AM 35 74 5 No depresion
AM 36 70 4 No depresion
AM 37 71 5 No depresion
AM 38 74 6 Probable depresion
AM 39 74 2 No depresion
AM 40 79 6 Probable depresion

Fuente: elaboracion propia

Gréfico 2. Resultados de la post intervencion
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Fuente: elaboracion propia
En cuanto a los datos obtenidos de la post intervencién del grupo de los Adultos Mayores

de la Unidad de Atencion Forjando Huellas de la Parroquia de Sucre del Cantdn Patate se reflejan
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los siguientes datos: 31 personas es decir el 77% no presentan depresion y el 23% de 9 personas
presentan una probable depresion.

La media de puntuacion es de 4 punto correspondiente a que no presentan depresion
después de realizar la arteterapia como estrategia terapéutica en la poblacion y se puede visualizar
en los datos el cambio significativo que refleja al utilizar esta estrategia para reducir la depresion
en la poblacion adulta mayor.

4.3. HipoOtesis

HO: La aplicacion de estrategias terapéuticas de Arteterapia no reducira la depresion en los
Adultos Mayores de la Unidad de Atencién Forjando Huellas de la Parroquia de Sucre.

H1: La aplicacion de estrategias terapéuticas de Arteterapia permitira reducir la depresion
en los Adultos Mayores de la Unidad de Atencion Forjando Huellas de la Parroquia de Sucre.

Hipotesis de la investigacion

La arteterapia permitira reducir la depresion en los Adultos Mayores

Metodologia de hipotesis para la validacion

La prueba T de Student se utiliza cuando las variables de investigacion son cuantitativas,
esta prueba permite utilizar cuando la poblacion no sigue una distribucion normal o cuando
el tamafio de la muestra es pequefio (menos de 30).

Regla de decision

El nivel de significancia de a = 5% se plantean lo siguiente:

Hy: Pygior > 0.05
Hy:Pygor < 0.05

Para el célculo se utilizd el Microsoft Excel 2019:
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Tabla 4. Resultados de la prueba de t-student

Pos-test Pre-test

Media 7,8750 4,5250
Varianza 2,3686 2,61474359
Observaciones 40,0000 40
Coeficiente de correlacion de

Pearson 0,6555

Diferencia hipotética de las

medias 0,0000

Grados de libertad 39,0000

Estadistico t 16,1527

P(T<=t) una cola 0,0000

Valor critico de t (una cola) 1,6849

P(T<=t) dos colas 0,000000

Valor critico de t (dos colas) 2,0227

Fuente: elaboracion propia

Decisién

En el proceso de validacion de la Hipotesis se pudo contrastar que no mantiene la HO
porque el p- valor fue mayor o igual 0,05. Es decir que se acepta la H1: La aplicacion de estrategias
terapéuticas de Arteterapia permitira reducir la depresion en los Adultos Mayores de la Unidad de
Atencion Forjando Huellas de la Parroquia de Sucre.
4.4. Discusion

La importancia del estudio fue demostrar la efectividad de las estrategias terapeuticas
mediante la Arteterapia para reducir los niveles de depresion en los Adultos Mayores.

Concluyendo que el Arteterapia reduce los niveles de depresion significativamente, datos que se
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reflejan en la pre intervencion con una ponderacién de 8 mostrando una probable depresion en la
poblacion adulta mayor mientras que en la post intervencion la ponderacion disminuyo a 4
denotando que no presentan depresion.

La depresion de los Adultos Mayores de la Unidad de Atencion Forjando Huellas de la
Parroquia de Sucre presenta una probable depresion con un porcentaje del 87%, en un estudio
realizado por Maria (2018) existen datos similares donde el 75% del grupo experimental fue de
una depresion moderada afectandoles a realizar actividades en su vida cotidiana, Cortajarena et
al., (2016) manifiesta que este problema afecta mayoritariamente a las mujeres que a hombres pero
no quiere decir que los hombre no padezcan, existen diversos factores que intervienes como el
estrés, la baja autoestima, la soledad, bajos recursos econdémicos, la etapa de la dependencia,
perdida de habilidades y destrezas.

Los factores de riesgos que presenta es la perdida de las capacidades motrices, movilidad,
disminuye autonomia, empieza tener una vida sedentaria, declive auditivo y visual. La depresion
puede darle por pérdidas humanas, problemas familiares, jubilacion, factores econémicos, el
abonado, entre otros, que afecta el estado de animo del adulto mayor.

Ademas, el envejecimiento conlleva cambios biolégicos, psicoldgicos y sociales donde
interviene factores como el cambio de vida, enfermedades, sufrimiento y la situacion econémica
en la persona, Moles et al., (2019) cuando hablamos de depresion se refiere a los mismos cambios
que llega el envejecimiento, pero consigo va los sentimientos de melancolia, bajo estado de animo,
pensamientos suicidas, aislamiento, desinterés, deterioro cognitivo entre otros.

La arteterapia es beneficioso como estrategia terapéutica debido a que el adulto mayor
comienza a relajarse, sentirse acompaiado, expresa sus emociones y tiene la interaccion con la

sociedad (Garcia, 2018). Utilizar el tiempo 6seo en actividades ludicas libera lo que piensay siente
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evitando el temor 0 miedo a equivocarse Bravo Zambrano (2022) es su investigacion da a conocer
que esta estratega es beneficioso para eliminar la tension de la persona, llevandole a tener
confianza, desahogarse, motivarse y a descargar esa mala energia para que realicen las actividades
de la vida cotidiana.

Los beneficios cognitivos que produce la arteterapia mejoran y favorece el deterioro
cognitivo y al mismo tiempo mejora la creatividad, comunicacion, integracion familiar,
comunitario y social, de igual forma, la arteterapia segun Delgado et al., (2020) aporta para que el
adulto mayor tenga un envejecimiento activo, mejorando las habilidades y destrezas en la vida
cotidiana. Por otra parte, Servian (2023) menciona que el paciente que participa de las diferentes
técnicas como la pintura, el baile, collage, mandala, musica entre otros expresan las emociones y
sentimientos guardados fortaleciendo del desarrollo personal y emocional.

Lo que proporciona la arteterapia en la vida cotidiana del adulto mayor son a expresar lo
que siente, a encontrarse feliz, agradecido y valioso por la comunicacion asertiva y productiva que
generan al eliminar el estrés y la depresion que conlleva la persona. Fortaleciendo la autoconfianza,
motivacion, el autoestima y eliminacion de sobre carga de los problemas cotidianos.

Finalmente, los limites que se presentd en el estudio fue realizar el test y las actividades
del arte terapia en la poblacién adulta mayor, para futuras generaciones se recomienda realizar un
andlisis desde la perspectiva familiar debido a que existen adultos mayores que conviven o

dependen de la familia.
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CAPITULO V

CONCLUSIONES, RECOMENDACIONES, BIBLIOGRAFIA, ANEXOS

5.1. Conclusiones

Se comprob6 mediante la prueba estadistica T student que la arteterapia si es una estrategia
efectiva para reducir los niveles de depresion en los adultos mayores entre la correlacién
de las dos variables: “Arteterapia como estrategia terapéutica para reducir los niveles de
depresion en los adultos mayores”

En el analisis de los resultados cuantitativos se obtuvo que el 87% de las personas padecen
de una probable depresion teniendo la media de 8 puntos en la puntuacién de corte. El
adulto mayor se encuentra en un colapso emocional debido a que no puede expresar los
que piensa y siente, los problemas personales, familiares, tristezas, muerte de una la
persona, el declive de su edad, falta de autonomia entre otros factores que hacen que el
adulto mayor se encuentre en depresion.

La arteterapia mejorar el bienestar mental, emocional y fisico de las personas, en la
investigacion se utilizo las técnicas como la musicoterapia, collage, mandala, botella, entre
otros. mediante el arte expresan las emociones y sentimientos que se encuentran en el
inconsciente.

Al utilizar la estrategia terapéutica como es la arteterapia, los resultados refieren que el
77% de los adultos mayores no presentan depresion es decir que la arteterapia si disminuye
la depresion, ademés mejora la autoestima, estado de animo, habilidades y destrezas de los

adultos mayores.
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5.2. Recomendaciones

Se recomienda dar a conocer a los familiares de las personas adultas mayores los
beneficios que se obtienen al realizar la arteterapia como estrategia terapéutica para
reducir los niveles de depresion y evitar que las personas corran riesgos de
enfermedades cronicas.

Realizar programas de la arteterapia en los diferentes establecimientos puablicos y
privados para disminuir el indice de depresién a nivel nacional, que mejorara la salud
mental y la calidad de vida de las personas.

Para futuras investigaciones se recomienda analizar la depresion y la perspectiva
familiar utilizando la arteterapia como estrategia terapéutica para fortalecer el contexto

donde se encuentra la persona.
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5.4. Anexo

5.4.1. Anexo 1 Variables sociodemograficas
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5.4.2. Anexo 2. Test de la escala de depresion geriatrica y Yessavage

VARIABLE | CONCEPTO \ o;::\II\ISTRUMENTO INDICADOR | ESCALA
=
Lapso de tiempo que o;gﬁlormulario Afos Numérica
transcurre desde el 65-75 afios
nacimiento hasta el | una persona 76-86 afnos
Edad momento de desde su 87-97 afos
referencia. nacimiento
hastala
actualidad
Caracteristicas Biologica Formulario Hombre Nominal
organicas que Mujer
Sexo diferencian entre
hombres y mujeres.
Es el conjunto de Condicion Formulario Soltero (a) Nominal
condiciones de una | social Casado (a)
persona fisica, que Divorciado (a)
determinan su Separado (a)
Estado civil | situacionjuridica y Viudo (a)
le otorgan un Union libre
conjunto de
derechos y
obligaciones.
Nivel Es el nivel més alto | Escolaridad Formulario. Sin estudios Ordinal
educativo hasta el que una Infantil

personaha realizado
sus estudiosen toda

su vida.

(preescolar)
Primaria
Media

(secundaria)
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UNIVERSIDAD TECNICA DE AMBATO FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
MAESTRIA EN PSICOLOGIA CLINICA (MENCION PSICOTERAPIA),
COHORTE2022
ARTETERAPIA Y DEPRESION EN ADULTOS MAYORES DE LA PARROQUIA SUCRE,
2023.

Estimado participante sirvase marcar con una X la respuesta en el casillero que usted crea
conveniente. Toda la informacién proporcionada en este formulario serd utilizada para una
investigacion, sus datos serviran para publicaciones en el Repositorio de la Universidad Técnica
de Ambato manteniendo absoluta confidencialidad, no se revelara su identidad bajo ningun
motivo.

VARIABLES SOCIODEMOGRAFICAS

2. Sexo:

2.1. Hombre ........ 2.2. Mujer ...........

3. Estado civil:

3.1Soltero/a........ 3.2. Casado/a........ 3.3. Divorciado/a.......
3.4. Separado/a....... 3.5. Viudo/a........ 3.6. Union Libre......
4. Nivel educativo:

4.1 Sin estudios........ 4.2. Infantil (preescolar).........

5.1 Solo......... 5.2. Pareja......... 5.3. Hjjos..........

5.4. Nietos.......... 5.5. Con otra persona.......

Escala de depresion geriatrica de Yessavage

A continuacidn, se le presentara una tabla con 15 items, después de la pregunta, en cada item se

encontrara la palabra “si” y “no”, encierre en un circulo la respuesta que describa como se ha

sentido las Ultimas semanas.

1. ¢Esta Ud. basicamente satisfecho con su vida? Si NO
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2.  ¢Hadisminuido o abandonado muchos de sus intereses o actividades Sl no
previas?
3. ¢Siente que su vida esta vacia? Sl no
4.  ;Se siente aburrido frecuentemente? Sl no
5. ¢Esta Ud. de buen animo la mayoria del tiempo? Si NO
6. ¢Esta preocupado o teme que algo malo le va a pasar? S no
7. ¢Se siente feliz la mayor parte del tiempo? Si NO
8.  ¢Se siente con frecuencia desamparado? S no
9. ¢Prefiere Ud. quedarse en casa a salir a hacer cosas nuevas? S no
10. ¢Siente Ud. que tiene més problemas con su memoria que otras Sl no
personas de su edad?
11. ¢Cree Ud. que es maravilloso estar vivo? Si NO
12. ¢Se siente indtil o despreciable como esta Ud. actualmente? Sl no
13. ¢Se siente lleno de energia? Si NO
14. ¢Se encuentra sin esperanza ante su situacion actual? S no
15. ¢Cree Ud. que las otras personas estan en general mejor que Usted? Sl no
Las respuestas que indican depresion estan en NEGRITA Y Total:

MAYUSCULAS.

Cada una de estas respuestas cuenta 1 PUNTO.

GRACIAS POR SU COLABORACION

Investigador: Victor Hugo Valle Moncayo

Director de tesis: Ps. Cl. Fabricio Vasquez de la Bandera, Mg.

5.4.3 Anexo 3 solicitud al GAD parroquial el Sucre

Ambato, 09 de octubre de 2023

Sra./Sr.
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Sr. Edwin Chiliquinga
PRESIDENTE DEL GAD PARROQUIAL RURAL SUCRE

Presente. -

De mi consideracion:

Por medio de la presente, solicito se designe a quién corresponda analizar el interés institucional
y pertinencia de la investigacion titulada: “Arteterapia como estrategia terapéutica para reducir los
niveles de depresion en Adultos Mayores”, para la emision de la Carta de Interés, debido a que el
estudio mencionado requiere del acceso a datos relativos de las Personas Adultas Mayores que
participan en la unidad de Atencion Forjando Huellas del Gad Parroquial Sucre

Esta solicitud se realiza en atencion a lo dispuesto en el Articulo 16 del Acuerdo Ministerial Nro.
0015-2021, "Reglamento para la aprobacion, desarrollo, vigilancia y control de investigaciones
observacionales y estudios de intervencion en seres humanos”, publicado en el Registro Oficial -
segundo Suplemento N° 573 el 9 de noviembre del 2021, donde se indica que “Los datos relativos
a personas que reposen en instituciones que conforman el Sistema Nacional de Salud podran ser
tratados por personas naturales y/o juridicas de derecho publico o privado, con fines de
investigacién observacional o estudios de intervencién, siempre que se encuentren tratados de
manera anonimizada o seudoanonimizada. Dicho tratamiento debe ser autorizado por la maxima
autoridad de la institucion donde se resguarde los datos y estar en concordancia con las

disposiciones de la Ley Orgénica de Proteccion de Datos Personales™.

Para lo cual adjunto el documento del protocolo de investigacion “Arteterapia como estrategia
terapéutica para reducir los niveles de depresion en Adultos Mayores”, que sera que se requieren
son: sexo, estado civil, nivel educativo, convivencia, participacion social. Ademas, los recursos y

materiales seran cubiertos por el investigador.
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Se comunica que esta carta de interés es un requisito previo a la evaluacion y aprobacion de un
Comité de Etica de Investigacion en Seres Humanos aprobado por el Ministerio de Salud Piblica

del Ecuador.

Atentamente,

Victor Hugo Valle Moncayo Psicologo Educativo
1804568895
Victorhugovalle2011@hotmail.com

5.4.4 CONSENTIMIENTO INFORMADO

UNIVERSIDAD TECNICA DE AMBATO FACULTAD DE CIENCIAS DE LA
SALUD
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mailto:Victorhugovalle2011@hotmail.com

MAESTRIA EN PSICOLOGIA CLINICA (MENCION PSICOTERAPIA),
COHORTE2022
CONSENTIMIENTO INFORMADO
ARTETERAPIA Y DEPRESION EN ADULTOS MAYORES DE LA PARROQUIA

SUCRE, 2023.

La presente investigacion tiene como director al Ps. Cl. Fabricio Vasquez de la Bandera,
Mg. vy es realizada por, Victor Hugo Valle Moncayo, estudiante de la Maestria en Psicologia
Clinica (Mencién Psicoterapia), Cohorte 2022 de la Universidad Técnica de Ambato. El objetivo
de esta investigacion es: Demostrar la efectividad de las estrategias terapeuticas mediante la
Acrteterapia para reducir los niveles de depresion en los Adultos Mayores. enero-junio 2023.

Antes de decidir participar 0 no en la investigacion, debe comprender y conocer los
siguientes apartados. Una vez que haya comprendido la investigacion y si usted decide participar,
se le pedira que firme la hoja del consentimiento informado.

Informacion de la investigacion.

Riesgos de la investigacion: La participacidn en esta investigacion no genera riesgos ni
afectara en ningun aspecto, tanto de su salud fisica como emocional.

Beneficios: La informacion que se obtenga en la investigacion sera utilizada en beneficio
de la comunidad, se pretende demostrar la efectividad de las estrategias terapéuticas mediante la
Acrteterapia para reducir los niveles de depresién en los Adultos Mayores de esta manera se
beneficia a la Parroquia Sucre y a la poblacién adulta mayor.

Confidencialidad: Toda la informacion que se obtenga sera confidencial y no se utilizara

para ningun otro motivo fuera de la investigacion.
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Participacion: La participacion en esta investigacion es voluntaria, usted se encuentra en
libre eleccion de elegir participar o no hacerlo sin que eso lo perjudique de alguna manera, del
mismo modo, usted puede decidir cuando retirarse de la investigacion.

Publicacion: Los resultados de esta investigacion se publicardn en el Repositorio de la
Universidad Técnica de Ambato, pero no se expondra su identidad.

Preguntas: Si tiene alguna consulta acerca de la investigacion comuniquese al nimero del
responsable de la investigacion: 0997137532, correo electrénico:

victorhugovalle2011@hotmail.com

Agradezco su participacion.

CONSENTIMIENTO INFORMADO
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Mediante el presente documento hago conocer que he sido informado/a sobre los detalles
de la investigacion que se pretende realizar en el Gad Parroquial.

Yo comprendo que me someteré a una prueba psicoldgica y posteriormente a la aplicacion
de la estrategia de Arteterapia. Sé que esta prueba no genera ningun riesgo alguno,también,
comprendo que no tengo que gastar dinero por la participacion en esta investigacion. Acepto que
los resultados obtenidos se publiquen en el Repositorio de la Universidad Técnica de Ambato
cuidando siempre mi identidad.

N T ettt con Cedula de Identidad
NUMETO. ..\ veeriieeeneanennnns , libremente y sin algun tipo de presion, acepto participar en esta

investigacion. Estoy de acuerdo con toda la informacion recibida.

Firma

5.4.5 Anexo 5 Modelo de Contenidos del Consentimiento Informado

El formato de consentimiento informado debe reflejar la informacion proporcionada a los

sujetos de investigacion. El lenguaje que se emplee a lo largo del documento debera ser de facil
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entendimiento utilizando términos de facil comprension. El formato comprende dos secciones, la
primera en la que se proporciona la informacion de la investigacion, y la segunda, en la que el
sujeto acepta participar al firmar el formato junto con dos testigos.

Seccion I: INFORMACION PARA EL PARTICIPANTE/REPRESENTANTE LEGAL

A) Hoja de informacion:

Titulo del estudio: “Arteterapia como estrategia terapéutica para reducir los niveles de
depresion en los adultos mayores”

Nombre, direccion y teléfono del Investigador Principal: Victor Hugo Valle Moncayo,
Sucre Tungurahua, 0997137532

Se le pide que autorice la recoleccion y uso de datos personales durante el estudio de
“Arteterapia como estrategia terapéutica para reducir los niveles de depresion en los adultos
mayores”

Su participacion es completamente voluntaria; puede aceptar participar en el estudio
principal y no en esta seccion, sin que ello le provoque inconveniente alguno en su atencion en
salud.

Lea toda la informacion que se le ofrece en este documento y haga todas las preguntas que
necesite al investigador que se lo esta explicando, antes de tomar una decision. También lo
alentamos a consultarlo con su familia, amigos y médicos de cabecera.

1) ¢ Por qué se realiza este estudio?

El propdsito de esta investigacion es demostrar la efectividad de las estrategias terapéuticas
mediante la Arteterapia para reducir los niveles de depresion en los Adultos Mayores.

2) ¢ Qué pasara si participo de esta parte del proyecto de investigacion, luego de
gue firme este Consentimiento Informado?:

Luego de que firme este consentimiento informado se procedera a recopilar datos
personales algunos de ellos son generales como, por ejemplo: sexo, estado civil, nivel educativo,
convivencia, participacion social, otros estan relacionados con la variable del titulo de estudio por
lo que se aplicara la Escala de depresion de Yessavage. Estos datos obtenidos se procesaran
manualmente de manera anénima por Victor Hugo Valle Moncayo, 0997137532, posterior se
realizara 8 sesiones de intervencion arte terapéutica

3) ¢ Qué riesgos podria tener si participo?
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Se tomaran las medidas necesarias para mantener la privacidad de su identidad y la
confidencialidad de sus datos personales, el nivel de riesgo de la investigacion es mayor al minimo
puesto que podria presentar molestias ocasionados por el cansancio, debido a la administracion de
los instrumentos adicionalmente al aplicar las intervenciones psicoterapéuticas podria existir
modificaciones en su comportamiento en relacion a la problematica de estudio, ademéas cabe
recalcar que al ser intervenciones grupales se solicita mantener la confidencialidad por parte de los
participantes ante lo revelado en las sesiones.

4) ¢ Cuénto tiempo me tomar4 participar en esta parte del estudio? Esta previsto
gue su participacion dure (lapso de tiempo).

Esta previsto que su participacion dure aproximadamente tres meses tiempo que incluye la
evaluacion antes y después de la intervencion

5) ¢ Tendré beneficios por participar?

Sefale los posibles beneficios que tendra el sujeto de investigacion, antes, durante o
después de su participacion en la misma

Los participantes se beneficiaran con intervenciones arte terapéuticas gratuitas mismas que
reduciran los niveles de depresion y fortaleceran el envejecimiento activo

6) ¢Me daran informacion sobre los resultados del estudio, luego de su
finalizacion?

En caso de existir interés de la Institucion en donde se realiza el estudio se entregara
informacion agregada del grupo de participantes, y en ningun caso se entregara informacion
individualizada sin su consentimiento. En caso de que un participante, requiera de forma escrita la
informacidn personal, el investigador proporcionara de manera privada e individual

7) ¢ Qué gastos tendré si participo del estudio?

Ud. no tendra gasto alguno relacionado a los procedimientos y materiales necesarios para
esta investigacion. Todos los gastos seran cubiertos por el investigador

8) ¢ Qué pasara si sufro algun evento adverso mientras participo en el estudio?

En caso de identificar a algun participante con niveles de riesgo o vulnerabilidad, se
reportard inmediatamente a la investigadora responsable Victor Valle, 0997137532 y a las
instancias especializadas de la institucion para su seguimiento oportuno, siempre manteniendo el

criterio de confidencialidad.
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9) ¢Puedo dejar de participar en cualquier momento, aun luego de haber
aceptado?

Usted es libre de retirar su consentimiento para participar en la investigacion en cualquier
momento sin que esto lo perjudique cualquier otra intervencion que sea necesaria; simplemente
debera notificar al investigador de su decision (oralmente o por escrito)

Luego de que retire su consentimiento no se podra obtener datos sobre Ud. y su salud (si
es necesario solicitar consentimiento para un seguimiento, especificar), pero toda la informacion
obtenida con anterioridad si sera utilizada.

10)  ¢Puedo retirar mi consentimiento para la utilizacién de muestras bioldgicas,
aun luego de haber aceptado? (s6lo si aplica, caso contrario poner No aplica)

No aplica ya que no se recolectard muestras bioldgicas

11)  ¢Como mantendrén la confidencialidad de mis datos / muestra

Sus datos seran codificados, lo que hace que usted permanezca absolutamente anénimo,

solo los investigadores tendran acceso; en el caso que los investigadores una

vez realizados el analisis de datos detectaran algun tipo de necesidad o riesgo en sus
resultados, usted sera notificado de forma individual y se solicitara su consentimiento para emitir
su informacidn a las areas predeterminadas

12. (Como, dénde y por cuanto tiempo se almacenaran mis datos/ muestras? ¢Como
las destruiran luego de su utilizacion?

La informacidn sera resguardada por el investigador principal y el tutor de la investigacion
en una base de datos codificada y sin permitir el acceso a personas ajenas a la investigacion. Sus
datos se conservaran durante siete afios, sin embargo, los datos serdn almacenados de manera
anonima y global en un archivo digital para su procesamiento con acceso restringido solo para los
investigadores

13)  ¢Puedo ser retirado del estudio aun si yo no quisiera?

El investigador, el comité de ética, que supervisan el estudio pueden decidir retirarlo si
consideran que es lo mejor para usted

14)  ¢Me pagaran por participar?

No se le pagara por su participacion en este estudio.
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15) ¢Como mantendran la confidencialidad de mis datos personales? ;Cdomo
haran para que mi identidad no sea conocida?

Los datos que lo identifiquen serén tratados en forma confidencial como lo exige la Ley.
Salvo para quienes estén autorizados a acceder a sus datos personales, Ud. no podra ser
identificado y para ello se le asignara un cédigo compuesto por la asignacion de un namero. En
caso de que los resultados de este estudio sean publicados en articulos o congresos cientificos, su
identidad no sera revelada.

16)  ¢Quiénes tendran acceso a mis datos personales?

Como parte del estudio, el Investigador principal y la tutora de la investigacion seran
quienes tendran acceso a los datos personales de los participantes mismos que seran guardados

con absoluta confidencialidad
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CAPITULO VI
FASE DE INTERVENCION
6.1. Titulo

Avrteterapia como estrategia terapéutica para personas adultas mayores con depresion
6.2. Descripcion

Se aplica esta estrategia terapéutica a los adultos mayores que asisten la Unidad de
Atencion Forjando Huellas de la Parroquia de Sucre del Cantdn Patate.

La arteterapia genera un impacto tanto en el bienestar psicoldgico como personal, es
una estrategia para expresar y comunicar de manera verbal y no verbal mediante el arte que se
utiliza en las diferentes técnicas como es, musicoterapia, botella, el collage, él mandala entre
otras actividades que facilitan la expresion de emociones y sentimientos que estan guardados
en el inconsciente (Carrion & Hernandez, 2017).

Este programa de arteterapia se trabajo en dos meses teniendo ocho sesiones de 2 horas
cada una, el objetivo del taller es que el adulto mayor mediante el arte pueda expresar sus
emociones y sentimientos de esta manera estimular cognitivamente para fortalecer la
autoestima, generar confianza, mejorar la comunicacion, relacion familiar y social, erradicar
los pensamientos suicidad y mejorar el estilo de vida.

Objetivo:

Desarrollar actividades con las técnicas de la arteterapia para mejorar la expresion de
emociones y sentimientos de las personas adultas mayores.

Materiales y recursos:
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Materiales Costo

Botella $10
Hoja de papel bond $20
Periodico $10
Agua $7
Goma $10
Tijeras $30
Temperas $20
Escarcha $10
Mesa $100
Revista $20
Pinturas $15
Parlante $40
Mdsica $8
Alimentacion $500
Total $800

6.3. Desarrollo de la propuesta

El lugar donde se desarrollara es en la Unidad de Atencion Forjando Huellas de la
Parroquia de Sucre del Cantdn Patate, este taller se realizd en las instalaciones del GAD
parroquial el Sucre, cuenta con la infraestructura adecuada, brinda alimentacion, materiales
didacticos.

A continuacion, se establecerd un cuadro de las 8 sesiones y con las actividades

correspondientes:
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N° de Tema Actividad Tiempo
Sesion
1 sesion En esta técnica se utiliza para que
Danzaterapia los Adultos Mayores expresen 2 horas
Arteterapia Sus emociones 0 experiencias
mediante los movimientos
2 sesion Pintura En esta técnica se utiliza la
Botellas escarcha para decorar la botella 2 horas
Escarchadas desarrollando la creatividad de
Arteterapia los Adultos Mayores
3 sesion En esta técnica se desarrolla la
Collage creatividad, la motricidad finay 2 horas
Arteterapia gruesa, la  expresion  de
sensaciones en los Adultos
Mayores utilizando papel seda,
crepe, goma tijeras, etc
4 sesion En esta técnica utilizamos
Musicoterapia diferentes canciones en donde el 2 horas

Arteterapia

Adulto Mayor plasma en el papel
lo que va sintiendo, recuerdos,
pensamientos, estado de animo,

relajacion, etc
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5 sesion

Méndalas

Acrteterapia

Es una técnica que consta de un
circulo y adentro del mismo tiene
diferentes simbolos, los cuales
deben ser pintados de colores que
escojan los Adultos Mayores
dejando fluir su imaginacion y

creatividad

2 horas

6 sesion

Dactilopintura

Arteterapia

En esta técnica utilizamos pintura
y los dedos de los Adultos
Mayores para fortalecer la
motricidad y liberacion de las
emociones combinando

diferentes colores

2 horas

7 sesion

Dactilopintura

Arteterapia

En esta técnica utilizamos pintura
y los dedos de los Adultos
Mayores para fortalecer la
motricidad y liberacion de las
emociones combinando

diferentes colores

2 horas

8 sesion

Danzaterapia

Arteterapia

En esta técnica se utiliza para que
los Adultos Mayores expresen
Sus emociones 0 experiencias

mediante los movimientos

2 horas
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