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Resumen

Este proyecto de investigacion cualitativa tiene como objetivo visibilizar la
experiencia del aislamiento social post-jubilacidn entre los usuarios del Centro de
Atencion al Adulto Mayor (CAAM) en Cuenca Ecuador, 2025. Basado en la psicologia
social y en la teoria transaccional del estrés y afrontamiento de Lazarus y Folkman,
analiza como la jubilacion es valorada cognitivamente y como estas valoraciones
influyen en las respuestas emocionales y estrategias de afrontamiento. Se adopta un
disefio fenomenoldgico para comprender los significados subjetivos atribuidos al

aislamiento.

Los datos se recogen mediante entrevistas semiestructuradas a diez adultos
jubilados que asisten regularmente al CAAM. A través del andlisis de discurso se
examinaran percepciones de aislamiento, impacto emocional, factores asociados (roles
familiares y barreras sociales), consecuencias cotidianas y estrategias de afrontamiento
(recursos internos y redes sociales). Se espera evidenciar que el aislamiento se vive como
una pérdida significativa, mientras que la interaccion social y la resignificacion favorecen

el bienestar e informan intervenciones comunitarias y politicas publicas.

Palabras clave: jubilacion, aislamiento social post-jubilacion, impacto

emocional, estrategias de afrontamiento.



Abstract

This qualitative research Project aims to make visible the experience of post-
retirement social insolation among “Centro de Atencién al Adulto Mayor (CAAM)” in
Cuenca, Ecuador, during 2025. Grounded in social psychology and Lazarus and
Folkman's transactional theory of stress and coping, it analyzes how retirement is
cognitively appraised and how these appraisals influence emotional responses and coping
strategies. A phenomenological design is adopted to understand the subjective meanings

attributed to insolation.

Data is collected through semi-structured interviews with ten retired adults who
regularly attend the CAAM. Through discourse analysis, perceptions of insolation,
emotional impact, associated factors (family roles and social barriers), everyday
consequences, and coping strategies (internal resources and social networks) are
examined. The study is expected to show that insolation is experienced as a significant
loss, while social interaction and meaning-making promote well-being and inform

community interventions and public policies.

Keywords: post-retirement social isolation, emotional impact, coping strategies.
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Planteamiento del Problema

La jubilacion representa una etapa en la que la persona cesa sus actividades
laborales y modifica completamente su estilo de vida, este proceso conlleva la pérdida del
rol de proveedor, generando sentimientos de angustia, inseguridad y desvalorizacion,
durante esta etapa también se presenta el “fendémeno del nido vacio”, en el cual los hijos
alcanzan la autonomia, dejando al adulto mayor con una percepcion de soledad o
abandono, al tiempo que se rompe las relaciones interpersonales forjadas en el entorno
laborar (Hernandez & Almejo, 2022). En contraste, el apoyo social resulta ser muy
beneficioso para que los adultos mayores presenten una mejor adaptacion a su nueva
etapa de vida, en Estados Unidos se evidencio que el tener diferentes actividades de ocio
o socializar con familiares o amigos beneficia significativamente en el envejecimiento

saludable (Larriva, 2020).

La carencia de contactos o relaciones sociales significativas fomenta
principalmente el aislamiento social, fendémeno que no se limita inicamente a quienes
viven solos, sino que puede manifestarse incluso cuando el adulto mayor vive con
familiares o cuidadores (Arruebarrena & Cabaco, 2020). La calidad de vida de los adultos
mayores se ve afectada siendo que hasta el 7% llegan a desarrollar un trastorno depresivo
mayor y el 3,8% trastorno de ansiedad y fomentar estilos de vida sedentarios o la
adopcion de habitos nocivos ante la falta de informacion sobre actividades de ocio

saludables, incidiendo en la calidad de vida de los adultos mayores (Granda et al., 2021).

En varios estudios se relevé que en los adultos mayores en situacion de

aislamiento social existe relacion directa con el deterioro cognitivo, pues al no contar con
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contacto social frecuente o redes sociales protectoras se producen niveles bajos del factor
neurotrofico derivado del cerebro (BDNF), proteina clave en la neurogénesis o la
plasticidad sindptica (esencial para el aprendizaje y la memoria) caracteristica presente en
la demencia, también existe afectaciones en marcadores neuroendocrinos y
cardiovasculares elevados que se relaciona con afectaciones en trastornos del suefio, el
estrés o en enfermedades como el Alzheimer (National Academies of Sciences,

Egineering and Medicine [NASEM], 2025).

En Europa, aproximadamente 5 millones de personas mayores de 65 afios han
experimentado un estado de aislamiento social extremo en algin momento de su vejez,
(Arruebarrena & Cabaco, 2020). En paises europeos se ha evidenciado que la prevalencia
de la soledad en la poblacion adulta mayor oscila entre el 14,1% y el 16,3%, lo que ha
despertado un gran interés que presentan los paises europeos en las implicaciones que

puede llegar a tener en la salud de este grupo etario (Gallardo et al., 2023).

En Espafia, el Instituto Nacional de Estadistica ([INE], 2023) reporta que el
20,1% de la poblacion tiene 65 afios o mas y calcula que para el afio 2041 esta cifra
aumentara al 27,9%, este crecimiento constante también se observa en el resto del
continente europeo. De esta poblacion, el 36,8% vive solo y entre el 20% a 40% presenta
aislamiento social, este Gltimo tiene incidencia en diversas esferas de la existencia de los
adultos mayores y se relaciona a enfermedades como la depresion, trastornos del suefo,
presion arterial alta entre muchas otras, generando una creciente mortalidad en esta
poblacion (Alonso et al., 2023). En consecuencia, el aislamiento social evidencia una
incidencia mayor en adultos mayores que viven solos (42,6%), mientras que aquellos que

viven acompanados evidencian una incidencia menor (26,6%), esto también se relaciona
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con que los adultos mayores de mayor edad no suelen presentar afectaciones relevantes
por vivir solos, mientras que aquellos més jovenes muestran alteraciones mas

significativas (Ryu & Chen, 2025).

A nivel mundial, el aislamiento social tiene una gran correlacion con diversas
afecciones psicoldgicas en la poblacion adulta mayor. Por ejemplo, en China, (pais con
mayor porcentaje de adultos mayores) se descubrio que la adultez mayor es una etapa en
la que se da la muerte de personas cercanas o el cambio radical que tiene su vida al
finalizar sus actividades laborales, lo que genera aislamiento social, incluso el 60 % de la
poblacién adulta mayor que esta en una red social de nivel alto avanzan progresivamente

hacia una red social media y posteriormente a la red social baja (Liu et al., 2025).

En paises como Brasil, México y Argentina se han desarrollado investigaciones
sobre diversos aspectos de la jubilacion, destacando sus repercusiones sociales y de salud,
tales como la ansiedad, depresion y el estrés, vinculadas a situaciones como el fendmeno
del nido vacio, la pérdida de seres queridos y el retiro laboral (Hernandez & Almejo,
2022). En Cuba, la expectativa de vida alcanzado los 78,45 anos, y los adultos mayores
equivalen el 21,3% del total de habitantes, un alto porcentaje se encuentran viviendo
solos, que constituye una variable predictora del aislamiento social y enfermedades
asociadas, las cuales podrian estar relacionadas con el elevado indice de mortalidad
registrada en personas mayores de 60 afios, siendo del 49,8% en el afio 2020 colocando a

este grupo etario como especialmente vulnerable (Duany, 2022).

En el contexto ecuatoriano, segiin datos del Instituto Nacional de Estadistica y
Censos ([INEC], 2023), en el tltimo censo se contabilizé aproximadamente 1.520.590 de

personas gerontoldgicas y el indice de envejecimiento demografico ha ascendido del
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6,2% en el 2010 al 9% en el 2022. Un estudio realizado por Garcia et al. (2022), en el
canton Quevedo se constatd que el 77% de la poblacidon adulta mayor consultada
presentan una calidad de vida baja y el 13% tienen un nivel promedio de calidad de vida,
resaltando que a pesar de su constante crecimiento, no se detectan mejoria es su calidad

de vida y de hecho influyen en la instauracion de patologias.

El aislamiento social impacta en diversas esferas de la vida de una persona
especialmente en los adultos mayores, considerados un grupo vulnerable, las afectaciones
se relacionan con problemas en la salud como enfermedades neurocognitivas,
cardiovasculares y autoinmunes, evidenciando la alta incidencia que tiene este fendémeno,
también se ha demostrado que se relaciona con una mayor tendencia a sufrir
enfermedades psicoldgicas tales como ansiedad (8,3%) o depresion (14,6%) siendo las
mas frecuentes, entre los factores causales de lo expuesto anteriormente estan, la decaida
en ingresos econdmicos, no contar con redes de apoyo sean psicolédgicas o de salud o la

desinformacion (Camargo, 2024).

Los adultos mayores tienden a no participar en actividades con amigos, familiares
o la comunidad, esto debido a diversos sucesos que coinciden con la etapa de la
jubilacién y de la tercera edad, como el fallecimiento del conyuge, los distintos
estereotipos, factores que implican en menorar la autonomia (afectaciones visuales o de
audicion). Por el contrario, suelen adquirir habitos poco saludables como, el consumo de
sustancias, mala alimentacion o sedentarismo, influyendo ain mas en el riego de

hospitalizacion recurrente (Salas & Ceminari, 2021).

En Italia se descubri6 que los adultos mayores relacionaban el aislamiento social

con la soledad, por tanto, se pueden entender como situaciones violentas que generan un
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gran impacto psicoemocional y que les genera sentimientos como el miedo, tristeza,
angustio o vacio, y que estos se ven reforzados por la pérdida de vinculos significativos
(Santini et al., 2025). En Polonia se ha identificado que los adultos mayores post-
jubilacidon experimentan sentimientos de soledad, en especial los hombres solos,
sentimientos de inutilidad, desvalorizacion o perdida de rol y que aumentan el riesgo de
ansiedad y depresion (Abramowska & Latkowski, 2021). Esto puede influir de manera
negativa en el proceso de integracion a un nuevo grupo social por el sentimiento de
ineficacia generando sentimientos de nostalgia por recordar sus amistades pasadas o las

actividades que realizaban (An et al., 2024).

En Espafia los adultos mayores evidencian la ausencia de apoyo social y se
relaciona significativamente con la sensacion de soledad, siendo que consideran que sus
familiares son uno de los pilares principales para contrarrestar el aislamiento social
(Alonso et al., 2023). En China se ha observado que esta poblacion no participa en
actividades con grupos sociales por el miedo a causar problemas a los demas
(autopercepcion de carga); ademas la perdida de allegados provoca el aislamiento social
pues explican que sienten desconexion o abandono por parte de sus familiares debido a
sus ocupaciones (Gao et al., 2025). La importancia de la cultura de las diferentes regiones
evidencia que el impacto del apoyo familiar en adultos mayores afecta en diferentes
niveles dependiendo de si son comunidades colectivistas o individualistas, esta ultima
puede influir directamente en el nivel de aislamiento social, la ausencia de apoyo
comunitario genera en los adultos mayore sensaciones de desaliento, aprension o angustia

(Nakou et al., 2025).
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En Japon se identificod que el aislamiento social post-jubilacion provoca pérdida
de roles y generar excesivo tiempo libre limitando la capacidad de este grupo etario de
expresar sus emociones, compartir experiencias o el poder mantener una red de apoyo
(Takashima et al., 2020). En Estados Unidos los adultos mayores que presentan un alto
nivel de aislamiento social post-jubilacion percibe un menor sentido de obligacion hacia
la participacion social, debido a la ausencia de redes de apoyo saludables, esta situacion
limita el uso de tiempo libre en actividades beneficiosas y favorece conductas opuestas,
como el sedentarismo y el consumo de sustancias, ademads el aislamiento social influye a
una mayor restriccion de la autonomia (Delerue et al., 2021). El aislamiento social
también reduce de manera significativa la capacidad de socializar y de involucrarse en
nuevas actividades que promuevan la conexion interpersonal y un envejecimiento

socialmente activo (An et al., 2024).

En China se evidencio que una de las formas mediante las cuales los adultos
mayores mitigan el aislamiento social es la practica de actividad fisica, la cual contribuye
a mejorar la autoeficacia emocional reguladora y a disminuir la carga autopercibida,
aspectos cruciales para reducir la sensacion de soledad en esta poblacion (Yang et al.,
2025). Por otro lado, el consumo de sustancias “principalmente tabaco y alcohol”
constituyen una estrategia de afrontamiento frente a la ausencia de soporte social y a la
falta de los beneficios derivados de los vinculos interpersonales, elementos que se ven
significativamente afectados por el aislamiento social en adultos mayores (Nakou et al.
2025). En Japon los adultos mayores que experimentan aislamiento social desarrollan
sentimientos de autoeficacia como mecanismo para sobrellevar los diversos problemas

cotidianos, sin embargo este grupo etario tiende también a sobrepensar su futuro, lo que
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les genera altos niveles de ansiedad, la estrategia de afrontamiento predominante en estos
casos es la resignacion, entendida como la supresion emocional para minimizar el
malestar psicologico asociado (Murayama et al., 2022). Asimismo, otras formas en que
los adultos mayores intentan sobrellevar el aislamiento social post-jubilacion incluyen la
realizacion de actividades en el hogar, como las labores domésticas o el cuidado de los

nietos, con el fin de generar sentimientos de utilidad y superacion (Hagani et al., 2024).

Estado del Arte

La jubilacion presenta un gran impacto en la existencia de la poblacion de la
tercera edad especialmente a corto plazo, en Europa, afectaciones como la soledad y el
aislamiento aumentan entre 1% y 10%, (Guthmuller, 2024). En Nigeria se encontré muy
altos porcentajes de prevalencia entre el aislamiento social y afecciones como la
depresion (52%), reforzando aun mas la importancia de la concientizacion de la

problematica (Igbokwe et al. 2020).

En la region de las Américas se proyecta que para el 2060, la poblacion de adultos
de mas de 60 afios serd mas del doble y puede alcanzar los 200 millones, pero a pesar de
este crecimiento demografico, no se observa ninguna correlacién con una calidad de vida
Optima; por el contrario, se evidencia que, a mayor esperanza de vida, menor es la calidad

de vida (JOPS], 2019).

La asociacion que se presenta entre el aislamiento social y la depresion es muy
grande, siendo que, en estudios realizados en Estados Unidos en una residencia de
ancianos, el 53% de los encuestados reportaron niveles elevados de sintomas de
depresion clinicamente significativa, asi mismo, se ha evidenciado que los adultos

mayores al no tener conexiones sociales estables enfrentan situaciones estresantes de
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manera inadecuada, influyendo directamente en la posibilidad de desarrollar sintomas

depresivos a lo largo del tiempo (NASEM, 2025).

En Irlanda y Paises Bajos se ha observado que el tener vinculos sociales pobres
influyen como factor predictor en el desarrollo de depresion en adultos mayores, de tal
suerte que 35 000 adultos mayores presentaron deseos de muerte asociada
significativamente con la depresion o soledad, asimismo en un estudio realizado en una
comunidad francéfona de 2 787 habitantes con un rango de edad entre 65 a 69 afios, el
5% de participantes que tenian pensamientos de muerte eran aquellos que se encontraban

mas aislados socialmente que los demads participantes (NASEM, 2025).

El impacto del aislamiento social en la vida de los adultos mayores es
profundamente determinante en su salud mental y en los indices de mortalidad, se ha
evidenciado que en naciones desarrollados como Estados Unidos entre el 25% y 29% de
adultos mayores a 70 afios experimentan sentimientos de soledad, se relacionan con la
disminucion de amistades, debilitamiento de redes de apoyo o la viudez, (Gao et al.,
2021). Umberson y Donnelly (2023) evidenciaron que el aislamiento social es un
indicador de afecciones de salud o la muerte, ya que los adultos mayores experimentan
situaciones generadoras de estrés, ansiedad o depresion, entre ellos la finalizacion de la
vida laboral. En muchos estudios se ha evidenciado que el aislamiento social es un factor
de riego para el suicidio, siendo que la tasa de suicidios ha aumentado en personas de 65
a 75 afos (4,1 a 6,2 por cada 100 000 personas), con relacion en un estudio longitudinal
sobre el riesgo de suicidio en una residencia de ancianos encontr6 una gran relacion entre
la ideacidn suicida e intentos de suicidio y el aislamiento social, e-inclusive se considera

como uno de los principales motivos de las autolesiones. La ideacion suicida presenta un
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57% de probabilidad de presenciarse en adultos mayores que presentaban relaciones
sociales deficientes, (NASEM, 2025). En un metaanalisis de investigaciones en Norte
América y Europa se identifico que la probabilidad de mortalidad se ve altamente
influenciada por el aislamiento social (35%), vivir solo (21%) y soledad (14%), (Nakou,

2025).

En un estudio realiza en India a jubilados del sector publico y privado, este ultimo
el 58,75% declararon un bajo bienestar mental y solo el 1,88% del sector publico. Los
encuestados mayores a 68 afios presentaron niveles bajos de bienestar mental, de igual
forma se encontr6 lo mismo en las personas que residen en la ruralidad, siendo que en
estas comunidades no suelen contar con especialistas, centros y servicios de salud
optimos. Se denota que, en el sector privado, con sus limitaciones financieras, las
afectaciones post-jubilacion son mas graves y afectan a diversas dimensiones de la vida,
limitando el acceso a servicios de salud y oportunidades de interaccion social, (Pranav et
al. 2024). En paises Europeos se mostro que la desigualdad economica influye de forma
directa en el aislamiento social siendo que adultos mayores con situaciones economicas
deficientes tienden a no participar en actividades comunitarias por el poco o nulo apoyo

social y comunitario, (Tapia et al., 2022).

En Cuba el 41,5% de los adultos mayores han experimentado un nivel medio de
soledad social, por su parte el 39,6% han vivido un nivel alto, entre las principales causas
asociadas a la depresion en esta poblacion se encuentran el abandono y la carencia de
soporte familiar, lo que refuerza la idea de que las personas que integran este grupo etario
se encuentran en una etapa de alta vulnerabilidad a diversas enfermedades, tanto

psicologicas como fisiologicas (Iglesias et al. 2024).
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En Estados Unidos se evidencio que de un total de 67 173 personas mayores a 50
afios, los adultos mayores de 70 afios en adelante presentaron mayores niveles de
aislamiento social y se resalt6 mayormente en mujeres (67,6%), con un nivel de
educacién primaria o inferior (54,3%), con menor ingresos econdémicos (43,1%),
presentaron prevalencia de depresion (43,1%) y el 30% mayor inactividad fisica,
siguiendo con esto, el grupo de personas mayores de 60 afios por su parte se encontrd que
existe mayor prevalencia en el consumo excesivo de alcohol (4,2%) y tabaquismo (47%)

(Delerue et al. 2021).

En Cuenca Ecuador se encontro investigaciones que analizan el bienestar y
desarrollo de los adultos mayores jubilados. Revelando que el apoyo familiar es muy
limitado debido a las nuevas responsabilidades que asumen los hijos, ademas durante la
tercera edad se desarrollan cambios emocionales significativos que generan la pérdida del
sentido de la vida y que posiblemente estén relacionados al fin del ciclo laboral (Malla &

Ochoa, 2023).

Justificacion

La presente propuesta permitird beneficiar a los adultos mayores de la ciudad de
Cuenca y otras regiones del Ecuador ya que tiene un enfoque inclusivo en el cual se
visibiliza su narrativa sobre el impacto del aislamiento social post-jubilacion a partir de
sus propias experiencias, esto establecerd mayor relevancia social al fenomeno,
contribuird en la comprension de la problematica y facilitara informacion relevante para
el desarrollo de futuros proyectos de intervencion e investigaciones relacionadas con esta

y otras situaciones que afectan a este grupo etario.
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Especificamente en la ciudad de Cuenca, la informacion relevante que se
encuentra disponible sobre el aislamiento social post-jubilacion es muy escasa y poco
fiable, por ello esta investigacion relevante desde el punto de vista cientifico y social, es
decir, permitird alcanzar una comprension del problema desde una perspectiva que aporte
informacion cualitativa que podria a futuro ser importante para el establecimiento de
proyectos o modelos de atencidn para la inclusion social y la prevencion de enfermedades

asociadas al aislamiento social.

Contexto del Estudio

El Centro de Atencion al Adulto Mayor (CAAM) ubicado en la Avenida de la
Reptiblica y Huayna Capac, su mision es brindar atencion integral a las personas de la
tercera edad, promueve la integridad biopsicosocial, ademas de incentivar su
involucramiento social, ofreciendo una gama de prestaciones orientada a optimizar el
bienestar de la poblacion de la tercera edad. La poblacion atendida en el CAAM son
personas adultas mayores sin distincion de género, siendo la mayoria personas jubiladas o

en situacion de vulnerabilidad.

Objetivos de la investigacion

Objetivo General
Visibilizar el aislamiento social post-jubilaciéon mediante un analisis narrativo de

las experiencias de los adultos mayores del Centro de Atencion al Adulto Mayor

(CAAM) de Cuenca, en el ano 2025.

Objetivos Especificos:
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Objetivo especifico 1. Analizar las experiencias relacionadas con el aislamiento

social post jubilacion de los adultos mayores del CAAM.

Objetivo especifico 2. Explorar las estrategias de afrontamiento frente al
aislamiento social desde la perspectiva de los adultos mayores del CAAM, con el fin de

entender la variabilidad en las experiencias.

Supuestos:
Supuesto 1. La poblacion adulta mayor experimenta el aislamiento social post-
jubilacion como un proceso de pérdida de vinculos sociales y afectivos, que afectan a su

bienestar emocional.

Supuesto 2. Los adultos mayores emplean estrategias de afrontamiento, como la

resignificacion de la jubilacidn, la aceptacion de los cambios o el fortalecimiento de la fe.

Marco teorico
Aislamiento social en adultos mayores:

El aislamiento social es la carencia de interacciones regulares con otras personas,
segun Granda-Oblitas et al. (2021) el aislamiento social tiene una alta prevalencia en la
vida de los adultos mayores y atin més cuando es prolongado, y que puede repercutir en
la dimension biopsicosocial de la salud, hay que recalcar que este grupo etario es
considerado como vulnerable a diferentes enfermedades mentales, siendo las principales
la ansiedad y depresion y que a su vez se relacionan con el aislamiento social, asi mismo
las personas que sufren esto suelen tener una vida mas sedentaria y adquirir habitos

nocivos por la falta de informacion para actividades recreativas sanas.
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Se relaciona con el proceso de jubilacion ya que es el momento en el que una
persona deja de realizar actividades y cambian completamente su estilo de vida, en la que
se pierde el rol de proveedor de su familia, siendo vista con angustia e inseguridad y que
puede a futuro acarrear problemas de salud, ademas hay que recalcar que para la mayoria
en esta etapa se da el fendomeno del nido vacio en el que los hijos se independizan de los
padres para formar su propia familia, cosa que afecta a las personas de la tercera edad por
percibirse abandonados y fomentar de cierta manera en el posterior aislamiento social,
también se debe mencionar que se rompe las relaciones interpersonales forjadas en el

ambiente laborar (Hernandez & Almejo, 2022).

Teoria del afrontamiento, Lazarus y Folkman (1984):

Segun Lazarus y Folkman (1984) la teoria del afrontamiento alude al modo en
que los individuos evaltian y manejan diferentes situaciones estresantes con el uso de
diversas estrategias de afrontamiento, esta teoria se fundamenta principalmente en dos
procesos, la evaluacion cognitiva, en el que la persona de manera sistematica evalua si
una situacion es positiva, estresante o irrelevante, y la evaluacion secundaria, que se
sustenta en que una persona evalla sus diferentes recursos y opciones para el manejo de
una situacion, desde esta perspectiva, el afrontamiento no constituye una respuesta
estatica, sino un proceso dinamico y cambiante, influido por las caracteristicas del
individuo y del entorno. Por lo tanto, los adultos mayores tratan de adaptarse
psicosocialmente frente a las diferentes demandas de esta etapa de la vida, este
afrontamiento puede llegar a centrarse en el problema, orientada a modificar o eliminar la

fuente del estrés, o en las emociones, dirigido a regular las respuestas emocionales
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asociadas a la situacion estresante, favoreciendo el equilibrio psicoldgico y el bienestar

subjetivo (Aceiro, Torrecilla & Moreno, 2020).

Teoria ecoldgica de los sistemas de Bronfenbrenner (1979)

La teoria ecoldgica de los sistemas propuesta por Bronfenbrenner en 1979
constituye uno de los Marcos conceptuales mas influyentes para comprender el desarrollo
humano desde una perspectiva contextual e integrada. Esta teoria plantea que el individuo
no puede ser entendido de manera aislada, sino como parte de un entramado de sistemas
ambientales interrelacionados que influyen en su comportamiento, bienestar y trayectoria
vital. Bronfenbrenner (1979) sostiene que el desarrollo humano es un proceso dindmico
que emerge de la interaccion constante entre las caracteristicas personales y los multiples

entornos en los que el individuo participa directa o indirectamente (Bronfenbrenner,

1979).

El modelo ecoldgico se organiza en cinco niveles o sistemas ambientales:
microsistema, mesosistema, exosistema, macrosistema y cronosistema. El microsistema
constituye el nivel mas inmediato e incluye los contextos en los que la persona participa
de manera directa tales como la familia, el circulo de amistades coma el lugar de trabajo
y otros espacios de interaccion cotidiana. En este sistema se desarrolla relaciones
bidireccionales que influyen directamente sobre el individuo y permiten la construccion
de vinculos afectivos y sociales. Bronfenbrenner (1979) enfatiza que la calidad y
estabilidad de estas interacciones son determinantes para el desarrollo emocional y social.
El mesosistema comprende las interrelaciones entre los diferentes microsistemas, como la
relacion entre la familia y la comunidad, entre el entorno laboral y la doméstica, o entre

los servicios de salud y la red social del individuo. Este nivel describe como los distintos
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contextos inmediatos se articulan y refuerzan (o debilitan) mutuamente, influyendo en el
ajuste psicosocial del individuo. El exosistema engloba aquellos contextos en los que el
individuo no participa directamente, pero que afecta a su vida de manera significativa,
entre éstos se encuentran las politicas institucionales las condiciones laborales de los
familiares, los servicios comunitarios o los sistemas de comunicacion masiva. Aunque el
individuo no interactie personalmente con estos entornos, las decisiones o cambios que
ocurren en ellos repercuten en su experiencia cotidiana. EI macrosistema abarca las
creencias culturales a valores sociales, normas, politicas y modelos ideologicos que
estructuran la vida en sociedad. Bronfenbrenner (1979) describe este nivel como el marco
general que condiciona la forma en que los demads sistemas operan. Elementos como la
percepcion cultural el rol social atribuido o las actitudes hacia la dependencia influyen
profundamente en como la poblacidén experimenta y afronta procesos (Bronfenbrenner,

1979).

Teoria transaccional del estrés de Lazarus y Folkman (1984)

La teoria transaccional del estrés de Lazarus y Folkman (1984), constituye uno de
los modelos mas influyentes para la comprension del estrés psicoldgico, esta teoria
concibe el estrés no como el resultado de una transaccion dindmica entre la persona y su
entorno, en la cual intervienen procesos cognitivos de evaluacion y estrategias de
afrontamiento. Desde esta perspectiva, el estrés surge cuando el individuo percibe que las
demandas del entorno superan o desbordan sus recursos personales, poniendo en peligro
su bienestar, por ende, el énfasis del modelo no se centra inicamente en la situacion

estresante, sino en la interpretacion subjetiva que la persona realiza sobre el este evento,
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esta interpretacion se denomina evaluacion cognitiva y constituye el eje central de la

teoria.

Lazarus y Folkman (1984), diferencian dos tipos principales de evaluacion
cognitiva; la evaluacion primaria hace referencia al proceso mediante el cual la persona
delimita si una situacion es irrelevante, positiva o estresante, cuando se considera como
una situacion estresante, puede ser evaluada como una amenaza, una pérdida o un
desafio, e influye directamente en la intensidad de las respuestas emocionales que
experimentan el individuo, a posterior se desarrolla la evaluacion secundaria, que se basa
en el andlisis de los recursos disponibles para enfrentar la situacion, en esta fase, el
individuo evalua sus habilidades personales, el control percibido, las alternativas de
accion y el apoyo social, la interaccion entre estas dos evaluaciones determinan el nivel

de estrés experimentado y orienta la eleccion de las estrategias de afrontamiento.

Un aspecto crucial de la teoria transaccional es su caracter dindmico y procesual,
debido a que tanto las evaluaciones como las estrategias de afrontamiento puede cambiar
a lo largo del tiempo, dependiendo de los resultados obtenidos y de las circunstancias,

esto implica que el estrés no es un estado fijo, sino un proceso continuo de adaptacion

(Lazarus & Folkman, 1984).
Diseiio
Cualitativo de naturaleza fenomenologica
Es un disefio cualitativo de naturaleza fenomenoldgica porque se busca entender
la experiencia subjetiva del aislamiento social post-jubilacion desde la perspectiva del

adulto mayor, esto permite indagar en las diversas vivencias personales, priorizando la

interpretacion de la realidad tal y como se experimenta (Hernandez et al., 2014).
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Analisis del discurso

Se utiliza el analisis de discurso ya que facilita el examinar la forma en que los
adultos mayores crean y expresan significados sobre el aislamiento social post-jubilacion
mediante el uso del lenguaje y las narrativas, permitiendo comprender las diferentes

dimensiones sociales y subjetivas del discurso (Van Dijk, 2016).

Técnicas de recoleccion de datos
Entrevista semiestructurada.

Se utiliza la entrevista semiestructurada para la obtencion de datos debido a su
flexibilidad para poder profundizar en las diferentes experiencias personales de los
adultos mayores que atribuyen al aislamiento social post-jubilacion, favoreciendo el

dialogo abierto y la obtencion de datos contextuales (Kvale, 2011).

Poblacion:

La poblacion que acude al CAAM estd conformada por 3890 adultos mayores,
hombres y mujeres de 60 afios en adelante, afiliados voluntarios, pensionistas del
Montepio y personas mayores con discapacidad auditiva y visual. Aqui poner lo que se

sugiere y corrige en el comentario.

Muestra:

La muestra estara constituida por 10 adultos mayores jubilados, hombres y

mujeres de 65 a 75 afos, que asisten con regularidad al CAAM de la ciudad de Cuenca

Tipo de muestreo:



28

De naturaleza propositiva, se fundamentara en la técnica de bola de nieve hasta la
saturacion del discurso, se procedera a la identificacion de informantes clave adultos

mayores bajo los siguientes parametros de elegibilidad.

Criterios de Inclusion y de Exclusion

Tabla 1

Criterios de Inclusion y Exclusion para la Seleccion de Participantes del CAAM.

Criterios de Inclusion Criterios de Exclusion

Adultos mayores jubilados que
Adultos mayores mujeres y hombres
acuden al CAMM vy que presenten algun
entre 65 a 75 afios jubilados que acuden al
tipo trastorno psicologico que impida su
CAMM durante al menos los ultimos 6 meses.
participacion en el estudio.

Adultos mayores mujeres y hombres
Adultos mayores jubilados que
entre 65 a 75 afios jubilados que acuden al
acuden al CAMM vy que presenten algun
CAMM durante al menos los ultimos 6 meses, y
tipo de deterioro neurocognitivo.
se encuentran afiliados al IESS.

Nota: en la presente tabla se observan los criterios de inclusion y exclusion de la

investigacion propuesta.

Tabla 2

Cronograma

Objetivos Actividad Octubre Noviembre Diciembre Enero
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Especificos

OEl. Elaboraciéon  Seleccion del
Analizar las del disefio del tema,
experiencias  trabajo de formulacion
relacionadas titulacion. del problema
con el y definicion
aislamiento de los

social post objetivos.
jubilacién de

los adultos

mayores del

CAAM

OEl. Elaboraciéon  Investigacion
Analizar las  del marco de bases
experiencias  tedrico. tedricas
relacionadas cientificas.
con el

aislamiento

social post

jubilacion de

los adultos

mayores del

CAAM

OEl. Entrega del Se entrega el
Analizar las  disefio del disefio
experiencias  plan. completo.
relacionadas

con el

aislamiento

social post

jubilacién de
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los adultos

mayores del

CAAM

OEl. Recoleccion Aplicacion de
Analizar las  dela la entrevista
experiencias  informacion. semiestructura
relacionadas day

con el recoleccion de
aislamiento datos.

social post

jubilacion de

los adultos

mayores del

CAAM

OE2. Registro y Organizacion y

Explorar las
estrategias de
afrontamient
o frente al
aislamiento
social desde
la perspectiva
de los adultos
mayores del
CAAM, con
el fin de
entender la
variabilidad
en las

experiencias.

analisis de la

informacion.

verificacion de
la informacion

recolectada.
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OE2.
Explorar las
estrategias de
afrontamient
o frente al
aislamiento
social desde
la perspectiva
de los adultos
mayores del
CAAM, con
el fin de
entender la
variabilidad
en las

experiencias.

Interpretacio
n de los

resultados.

Interpretacion
de los

resultados.

OE2.
Explorar las
estrategias de
afrontamient
o frente al
aislamiento
social desde
la perspectiva
de los adultos
mayores del
CAAM, con
el fin de
entender la

variabilidad

Redaccion
del informe
final y
trabajo de

titulacion.

Integracion de
la informacion
objetiva con la
informacion
subjetiva
obtenida de la

poblacion.
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en las

experiencias.

OE2. Presentacion Correccion Correcciod
Explorar las  y revision del final del n final del
estrategias de tutor. trabajo segin  trabajo
afrontamient las segun las
o frente al observaciones  observacio
aislamiento del tutor. nes del
social desde tutor.

la perspectiva

de los adultos

mayores del

CAAM, con

el fin de

entender la

variabilidad

en las

experiencias.

OE2. Entrega al Aprobacio
Explorar las  consejo de n del
estrategias de  carrera. concejo de
afrontamient carrera.

o frente al

aislamiento

social desde
la perspectiva
de los adultos
mayores del
CAAM, con
el fin de

entender la
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variabilidad
en las

experiencias.

Nota: en la presente tabla se observa el cronograma de actividades y las fechas

correspondientes.

Tabla 3
Presupuesto:
Unidad Costo Cantidad TOTAL
unitario
Transporte 1 2,50 4 10
Suministros/copias 1 0,05 20 1
TOTAL 11

Nota: en la presente tabla se observa el aporte economico para la investigacion.

Matriz a priori.

La matriz a priori presentada organiza de forma sistematica las dimensiones
analiticas del estudio, permitiendo articular el marco teérico con los objetivos de
investigacion y las preguntas de la entrevista. Esta estructura se fundamenta en un
enfoque cualitativo de cardcter fenomenologico, orientado a comprender la experiencia
subjetiva del aislamiento social post-jubilacion en adultos mayores. La tabla integra tres
dimensiones centrales; cognitivo-emocional, sociocultural y conductual, que reflejan los
principales niveles de analisis desde los cuales se aborda el fenomeno. Cada dimension se
desagrega en subdemenciones, categorias y variables que permiten operacionalizar
conceptualmente el aislamiento social, vinculdndolo con procesos emocionales,

representaciones sociales y estrategias de afrontamiento.
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La matriz articula de manera explicita los aportes de la teoria transaccional del

estrés y afrontamiento de Lazarus y Folkman (1984) y la teoria ecoldgica de los sistemas

de Bronfenbrenner (1979), facilitando la interpretacion de las narrativas desde una

perspectiva psicosocial y contextual. Las preguntas orientadoras incluidas en la tabla

cumplen la funcidn de guiar la recoleccion de informacion, asegurando coherencia entre

el marco tedrico, el analisis de los discursos y los objetivos de investigacion. De este

modo, la matriz constituye una herramienta analitica clave que permite comprender el

aislamiento social post.jubilacion como un proceso multidimensional y dinamico.

Tabla 1

Matriz a priori

Dimension Subdimension Categoria Variables Teorias Preguntas
Percepcion del
aislamiento
social como Teoria (Qué
experiencias transaccional significa para

emocionalmente Representacion

del estrés de  usted estar

impactantes subjetiva del Lazarus y socialmente
N Percepcion del (mi?do, tris‘t’eza, aislgmiento Folkman aislado?
Cognitivo- i slamiento vacio, presién  social. (1984). .
emocional . emocional), las Atribuciones ¢Como
social cuales se emocionales. Teoria describiria su
intensifican por Significados ecologicade  experiencia
la soledad y se  psicosociales. 108 sistemas de emocional
viven como Bronfenbrenne desde que se
situaciones r (1979). jubile?
emocionales
“violentas”.
Cogn%tivo- Respuesta Sentimientos de Estados Teoria (Qué
emocional  epocional ante  soledad, carga, sentimentales transaccional sentimientos
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Dimension Subdimension Categoria Variables Teorias Preguntas
el aislamiento  angustia, asociados al del estrés de  ha
social post- inseguridad aislamiento Lazarus y experimentad
jubilacion. post-jubilacion, social post- Folkman o desde que
melancoliay  jubilacion.Vincul (1984). dejo de
carencia de o entre pérdida trabajar?
interaccion; de roles ,
- . Y (Como ha
habitos reacciones
1 . afectado su
cotidianos y emocionales.
. estado
funciones .
. emocional al
ocupacionales )
o . cambio en
significativas; s
. sus habitos
nostalgia por la .
. . cotidianos?
pérdida del rol
laboral, las
rutinas
ocupacionales y
las relaciones
significativas
construidas en
el entorno de
trabajo.
LA qué
atribuye usted
Interpretacion Explicact Teort el cambio en
. xplicaciones eoria :
Causas de la pérdida de . tp da t onal sus relaciones
o internas que cada transacciona :
Coeniti percibidas del  empleo, duelo dult q del estrés d sociales tras
ognitivo- . . adulto mayor el estrés de i laci A
& aislamiento de allegados, . Y la jubilacion?
emocional 2] post i , atribuye al Lazarus y
social post- nido vacio . . O
 bil p bi yl aislamiento Folkman (Qué papel
ubilacion. cambios en la ) :
! . social. (1984). han tenido los
rutina. familiares o
amigos en
este proceso?
N Rupturas de Condiciones Teoria (Ha notado
Cognitivo-  Factores que redes laborales, psicosociales que L. ruptura en sus
emocional ecologica de

intensifican el

€sCcaso apoyo
familiar,

facilitan la
intensificacion

los sistemas de

redes sociales
(familiares,
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Dimension Subdimension Categoria Variables Teorias Preguntas
aislamiento disminucion de del aislamiento  Bronfenbrenne laborales,
social. actividad social, social. r (1979). comunitarias)

falta de ?
integracion a .
& (Qué
nuevos grupos. .
espacios
sociales
frecuentaba
antes que ya
no visita?
(Qué piensan
los vecinos o
familiares de
las personas
jubiladas?
(Qué cree
que piensa la
sociedad
sobre las
Creencias Representacione Teoria personas
sociales sobre la s culturales de ., . ubiladas?
: o o, Interpretacién  ecoldgica de -
Sociocultura jubilacion en la jubilacion ldel los sist d
., o personal de la os sistemas de . g
1 relacion conel como pérdida, . .. ., ¢Ha percibido
) . jubilacion. Bronfenbrenne 414141 cambio
aislamiento descanso o (1979) g
. .., r . ;
social. desvalorizacion. en como lo
ven o lo
valoran los
demas desde
que se jubild?
Participacion en (Ha sentido
. actividades ) S Teoria alguna forma
Practicas ’ Disponibilidad y o £ .,
) o apoyo ecologicade de exclusion
Sociocultura comunitarias o acceso a redes )
comunitario, o los sistemas de o
1 ante el comunitarias y C e,
: . redes de apoyo e Bronfenbrenne discriminacid
aislamiento. familiares.

y apoyo entre
pares.

r (1979). n por estar

jubilado?
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Dimension Subdimension Categoria Variables Teorias Preguntas
(Cree que los
problemas
economicos
pueden
afectar a los
adultos
mayores
jubilados para
que estén

Influencias aislados?
Factores Rol familiar, culturales y Teoria Qué
. .. . . ,Qué
. socioculturales colectivismo,  econdmicas que ecoldgica de ¢ :

Sociocultura e . . creencias

que afectan el  individualismo, favorecen o los sistemas de

1 . . . culturales

aislamiento desigualdad reducen el Bronfenbrenne
. . . . pueden hacer
social econdmica. aislamiento r (1979).
. que los
social. oy
jubilados se
sientan o
estén
aislados?
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Nota: en la presente tabla se observan las Diferentes dimensiones,
subdimensiones, categorias, variables, teorias y preguntas que guiaran la recoleccion de

datos.

Analisis de Resultados y Discusion
OBJETIVO ESPECIFICO 1: Analizar las experiencias relacionadas con el

aislamiento social post jubilacion de los adultos mayores del CAAM.

Dimension: Cognitivo — Emocional

Subdimension: Percepcion del aislamiento social

Categoria: Percepcion del aislamiento social como experiencias
emocionalmente impactantes (miedo, tristeza, vacio, presion emocional), las cuales

se intensifican por la soledad y se viven como situaciones emocionales “violentas”.
. Qué significa para usted estar socialmente aislado?

Segun la teoria transaccional del estrés de Lazarus y Folkman (1984), el estrés
surge de la interaccion entre el individuo y su entorno, mediada por la valoracion
cognitiva que permite interpretar una situacion como amenazante o manejable. Desde
esta perspectiva, transiciones vitales como la jubilacion puede ser evaluadas como
eventos estresantes o incluso catastréficos, especialmente cuando implican pérdidas
sostenidas en el tiempo, como rol laboral, las rutinas y los vinculos sociales. Los
extractos analizados muestran que el aislamiento social es vivido como una pérdida
significativa para el bienestar emocional y la identidad personal, generando emociones
intensas de tristeza, vacio, carga emocional y deterioro del sentido de utilidad. En este

proceso la soledad actia como un amplificador del estrés intensificando el malestar
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psicolégico y configurando una representacion psicosocial negativa del aislamiento
social, lo que evidencia como la experiencia emocional de los adultos mayores se
construye a partir del significado subjetivo atribuido a esta condicion, en coherencia con
los planteamientos de Lazarus y Folkman (1984) tal como se mencionan en las siguientes

narrativas de los entrevistados:

MM: ... “tener contacto reducido con las personas mds cercanas” ...
SA: ... “apartarse de las personas” ...

CG: ... “serial de tristeza o muerte intelectual” ...

AS: ... “el aislamiento es estar solo, crea depresion” ...

AP: ... “psicologicamente no estar bien” ...

FP: ... “soledad” ...

MME: ... “haberse alejado de las personas o de suerios” ...
VG: ... “no tener contacto con personas cercanas” ...
VGC: ... “apartarse de las personas cercanas” ... Por lo tanto, el aislamiento

social post-jubilacion se experimenta como una vivencia subjetiva estresante y
emocionalmente significativa. Su intensidad no depende tnicamente de la disminucion
objetiva del contacto social, sino también del significado cognitivo-emocional que los
propios adultos mayores atribuyen a estas experiencias. Asimismo, mediante la
evaluacion cognitiva primaria, se evidencia la interpretacion del aislamiento como la
perdida de vinculos afectivos, de sentimientos de pertenencia y de continuidad del

proyecto de vida, lo cual activa emociones intensas de tristeza, soledad, vacio, entre otras.



41

. Como describiria su experiencia emocional desde que se jubil6?

La teoria transaccional del estrés de Lazarus y Folkman (1984) sostiene que las
reacciones emocionales ante un acontecimiento vital dependen de la evaluacion cognitiva
primaria, mediante la cual la persona valora si la situacion implica una pérdida, un dafio o
una amenaza para su bienestar. Desde este marco, la jubilacion puede ser interpretada
como una experiencia estresante cuando se asocia a la ruptura del rol laboral, la pérdida
de rutinas y la disminucion de vinculos significativos. Los relatos de los entrevistados
evidencian esta valoracidon negativa, expresando emociones como: tristeza, nostalgia,
conflicto emocional e incertidumbre, lo que permite comprender al aislamiento social

como una vivencia de pérdida del proyecto emocional y del equilibrio emocional:

LA: ... “Cuando uno recién sale, como que me dio pena, tristeza al salir” ...
SA: ... “Cuando yo me jubilé fue una experiencia bastante dificil, y hasta
conflictiva con mis emociones” ... “una ruptura entre mi vida anterior con una nueva

incertidumbre de que sera la vida presente” ...

CG: ... “bastante grotesco, la compariiia me aislo antes de tiempo™ ...
MME: ... “al principio extrafiaba mucho” ...
CR: ... “Un poco de nostalgia, me deprime” ... La presencia de emociones

intensas como tristeza, presion emocional y nostalgia, junto con experiencias
emocionales impactantes, reflejan la gran afectacion que se manifiesta en los adultos
mayores post-jubilacio , por lo tanto, se corresponde con lo propuesto por Lazarus y
Folkman (1984), dado que cuando un acontecimiento se evaliia como pérdida o amenaza

y se identifican recursos limitados para afrontarlo, las emociones como la tristeza,



42

depresion y angustia tienden a intensificarse, lo que se evidencia en las narrativas de los

adultos mayores.

Dimension: Cognitivo — Emocional

Subdimension: Respuesta emocional ante el aislamiento social post-

jubilacion.

Categoria: Sentimientos de soledad, carga, angustia, tristeza, inseguridad
post-jubilacion, melancolia y carencia de interaccion, habitos cotidianos y funciones

ocupacionales significativas.

.Qué sentimientos ha experimentado desde que dejo de trabajar?

Desde la teoria transaccional del estrés de Lazarus y Folkman (1984) las
emociones asociadas a la jubilacion se comprenden a partir de la evaluacion cognitiva
primaria, mediante la cual los adultos mayores valoran el retiro laboral como una pérdida
relevante para du bienestar. Esta interpretacion subjetiva explica la emergencia de
sentimientos de tristeza, pena, incertidumbre y soledad, asi como la vivencia del
aislamiento social como una ruptura del sentido de utilidad, de las rutinas laborales y de
los vinculos significativos. La nostalgia y la afioranza expresadas evidencian procesos
emocionales vinculados al duelo por la pérdida del rol laboral y de la identidad asociada

al trabajo, conforme a lo que se menciona en las siguientes narrativas:

LA: ... “me dio pena, tristeza al salir” ...

SA: ... “incertidumbre de, ahora a que me voy a dedicar” ...

CG: ... “un aspecto de soledad, tristeza, fue fatal” ...



43

FP: ... “en un principio extraiiando mi trabajo” ...

MME: ... “perdi la capacidad de ser util, dejar de hacer cosas me afecto” ...
CR: ... “mucha nostalgia” ...

VG: ... “sentimientos de arnioranza” ... En sintesis, las respuestas emocionales

asociadas a la jubilacion expresadas por los adulos mayores se explican a partir de una
evaluacion subjetiva que resignifica el retiro laboral como una experiencia de pérdida,
mas que un proceso normativo del ciclo vital, lo que favorece la aparicion de
sentimientos de nostalgia, soledad y tristeza, moldeando al aislamiento social post-
jubilacion como una experiencia emocionalmente significativa. De tal manera que se
podria evidenciar en sus extractos la presencia de procesos que se interpretan como una
pérdida y se reconoce una disponibilidad restringida de recursos para afrontarla, lo que
conlleva a la manifestacion de emociones como tristeza, melancolia, afioranza e

inseguridad, aspectos que aparece de forma reiterada en los relatos examinados, (Lazarus

& Folkman, 1984).

.Como ha afectado su estado emocional al cambio en sus habitos cotidianos?

Desde la teoria transaccional del estrés (Lazarus y Folkman, 1984) explica que los
cambios en la vida cotidiana generan respuestas emocionales en funcion de la valoracion
cognitiva en la vida cotidiana generan respuestas emocionales en funcion de la valoracion
cognitiva que realiza la persona, especialmente cuando se ven modificados roles, rutinas
y vinculos significativos. En el caso de la jubilacion y el aislamiento social, los adultos
mayores interpretan estas interacciones como pérdida o amenazas para su estabilidad

emocional, lo que incrementa el estrés y dificulta la adaptacion. Las entrevistas
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evidencian cémo estas evaluaciones negativas influyen en los habitos diarios, el
afrontamiento del duelo y la reorganizacion de la vida cotidiana, asi como intentos de
ajuste emocional frente a un contexto percibido como demandante, segun se indica en los

siguientes extractos de la entrevista:

SA: ... “superar el duelo del fallecimiento de mi esposo” ...

CG: ... “tremendamente, todo cambio en mi vida” ...

AP: ... “he tratado de superarme en todo” ...

MME: ... “me ha afectado, porque no me acostumbre a pasar en casa” ...

CR: ... “los habitos son los mismos, aunque ahora vivo sola” ...

VGC: ... “cambio de actitud, de ambiente, de actividad, pero mas el no tener que

hacer” ... En este sentido, el impacto emocional del aislamiento social post-jubilacion se
expresa a través de la transformacion de los héabitos cotidianos en los adultos mayores. La
evaluacidn cognitiva de los cambios marcado por la presencia de situaciones estresantes
como el duelo o desestructuracion de la vida diaria permiten explicar la capacidad de
adaptacion y la reorganizacion de las actividades diarias, que a su vez reflejan esfuerzos

por dotar de sentido a la rutina y mantener la funcionalidad personal.

Dimension: Cognitivo — Emocional

Subdimension: Causas percibidas del aislamiento social post-jubilacion

Categoria: Interpretacion de la pérdida de empleo, duelo de allegados, nido

vacio, y rutina

(A qué atribuye usted el cambio en sus relaciones sociales tras la jubilacion?
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La teoria ecoldgica de los sistemas de Bronfenbrenner (1979) sostiene que el
desarrollo y el bienestar de las personas se comprenden a partir de la interaccién
dindmica entre el individuo y los distintos sistemas que conforman su entorno,
especialmente aquellos en los que participa de manera directa. Bronfenbrenner (1979)
distingue varios niveles: el microsistema, correspondiente a los contextos inmediatos de
interaccion, como la familia, amigos, trabajo o la comunidad; el mesosistema, a las
interrelaciones entre dos 0 mas microsistemas, cuya calidad puede potenciar o limitar el
desarrollo, como pueden ser las relaciones entre la familia y el trabajo o entre los amigos
y la comunidad; el exosistema, que incluye contextos en los que la persona no participa
directamente, pero que influye en su vida, como las politicas institucionales, el
macrosistema, conformado por factores culturales, sociales y econdémicos, tales como
valores, creencias y normas sociales; y el cronosistema incorpora la dimensioén temporal,
considerando los cambios vitales y las transiciones personales, como la jubilacion, la

migracion o los cambios tecnolégicos.

Las narrativas de los entrevistados denotan la desarticulacion del microsistema
laboral tras la jubilacion y la consecuente necesidad de reorganizar otros espacios de
interaccion, reflejan la pérdida de los contactos cotidianos que el ambito laboral les
proporcionaba, situacion que Bronfenbrenner (1979) conceptualiza como una
disminucion de las interacciones significativas. Asimismo, se observan intentos de
reconstruccion del microsistema a través del establecimiento de nuevas relaciones. En
este proceso, también se pone de manifiesto como el trabajo tendia a absorber otros
sistemas, limitando el mesosistema, el cual requiere ser reorganizado una vez finalizada

la vida laboral:
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LA: ... “Hacer amigos, jugar con ellos, tomar un café, para que la mente esté
ocupada” ...

MM: ... “Al cambio de ambiente, de un ambiente laboral a uno totalmente
diferente” ...

SA: ... “Antes no tenia tiempo para relacionarme, me habia olvidado hasta de
mis familiares”™ ...

CG: ... “cuando trabajaba no tenia tiempo para actividades sociales™ ...

AS: ... “en positivo, uno hace mas amistades” ...

CR: ... “no me veo con comparieros, nos dispersamos, unos estan muertos, es un

poco triste” ...
VG: ... “ya no estar rodeado de tantas personas” ...

VGC: ... “Hay que buscar nuevas amistades” ... En definitiva, las
transformaciones en las relaciones sociales posteriores a la jubilacion reflejan un proceso
de ajuste progresivo del entramado relacional del adulto mayor. La salida del ambito
laboral redefine las dindmicas de interaccion y modifica la estructura de las redes
sociales, generando experiencias heterogéneas que oscilan entre la sensacion de pérdida y
la apertura a nuevas formas de vinculacion. Ast, el aislamiento social post-jubilacion
emerge como un fendmeno contextual y relacional determinado por la reorganizacion de
los entornos sociales y por las oportunidades disponibles para reconstruir vinculos

significativos en esta etapa de la vida.

,Qué papel han tenido los familiares o amigos en este proceso?
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El bienestar emocional del adulto mayor se comprende a partir de la calidad de las
interacciones que se mantiene en sus entornos mas cercano, desde la teoria ecoldgica de
los sistemas, Bonfenbrenner (1979) sefiala que el microsistema adquiere especial
relevancia al incluir las relaciones directas con la familia, los amigos y la pareja, las
cuales pueden constituirse como fuentes de apoyo emocional, validacién y
acompanamiento. De manera complementaria el mesosistema representa la interconexion
entre estos vinculos, influyendo en la forma en que se fortalece o debilita la experiencia

subjetiva del aislamiento social.

Las narrativas de los entrevistados evidencian diferencias significativas en la

funcion protectora del mesosistema

LA: ... “el viejo es como un niilo, pero todos nos atienden” ...

MM: ... “los amigos tuvieron un papel de acompafiamiento porque estan
jubilados™ ...

SA: ... “Mi actual esposo tuvo un papel fundamental en apoyarme en todo” ...

“mis familiares, mis hermanos, han sido un sostén” ...

CG: ... “Nadie se involucra en su suerte” ...

AS: ... “Ningun papel”

FP: ... “Me han apoyado mi esposo y mis hijos” ...

MME: ... “mi familia me ha apoyado y mis amigos mucho mas” ...

CR: ... “yo soy una persona que a estado sola siempre” ...
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VG: ... “tengo contacto con amigos, los mas intimos” ... Los extractos
evidencian que vinculos familiares y amistosos estables facilitan la adaptacion emocional
a la jubilacion amortiguando el impacto de la transicion, en cambio microsistemas
fragiles o ausentes incrementan la percepcion de aislamiento social, soledad y
retraimiento, confirmando que la solidez de las redes de apoyo determina la experiencia

vital.

Dimension: Cognitivo — Emocional

Subdimension: Factores que intensifican el aislamiento social

Categoria: Rupturas de redes laborales, escaso apoyo familiar, disminucion

de actividad social, falta de integracion a nuevos grupos.

.Ha notado ruptura en sus redes sociales (familiares, laborales,

comunitarias)?

Desde la teoria ecoldgica de los sistemas de Bronfenbrenner (1979), el
aislamiento social post-jubilacion no puede entenderse unicamente como una
reorganizacion neutral de los vinculos, sino como un proceso desigual de reconfiguracion
del microsistema y del mesosistema, marcado por rupturas significativas en la vida
relacional del adulto mayor. La pérdida del rol laboral altera la articulacion entre los
espacios de interaccion familiar, sociales y comunitaria creando fragilidad progresiva de
las redes sociales. Si bien algunos entrevistados consiguen fortalecer o reactivar algunos
vinculos preexistentes gracias a una mayor disponibilidad de tiempo estos procesos
parecen depender de la existencia de redes activas, denotando que la jubilacién no

garantiza por si misma la integracion social. En ausencia de estos recursos, la
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reorganizacion relacional tiende a profundizar el distanciamiento, limitando el apoyo
emocional y fortaleciendo experiencias de aislamiento social, tal como se expone en los

siguientes extractos de la entrevista:

LA: ... “cada uno se han alejado o se ha dedicado a su hogar” ...

MM: ... “se han fortalecido porque ahora tengo mas tiempo” ...

AS: ... “Hay mas acogido” ...

FP: ... “si se ha dado con mis amigos™ ...

MME: ... “con grupos que trabajaba anteriormente” ...

CR: ... “Mis hijos no pueden estar constantemente conmigo” ...

VGC: ... “uno siempre se recuerda de los buenos amigo” ... El aislamiento

emerge cuando la jubilacidon no es acompanada por estructuras relacionales sustitutas
evidenciando que la integracion social en la vejez depende de redes activas,

oportunidades sostenidas de interaccidon y apoyo contextual.

. Qué espacios sociales frecuentaba antes que ya no vista?

La jubilacion constituye una transicion ecologica que transforma los
microsistemas, como la familia, amigos o los compafieros de trabajo, al provocar la
pérdida de los espacios en los que se sostenian roles activos y relaciones significativas, lo
que repercute en la participacion social del adulto mayor (Bronfenbrenner, 1979). Las
narrativas de los adultos mayores evidencian una ruptura contextual, reflejada en la

disminucién de actividades recreativas y culturales, asi como en cambios personales y en
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la ausencia de redes que sostengan estas practicas, y que debilita la red ecoldgica de

integracion social, segin se registra en los extractos de la entrevista:

LA: ... “antes nos sabiamos juntar” ...

MM: ... “el estadio, porque ya no me gustan las aglomeraciones” ...

SA: ... “Los espacios sociales con los colegas fuera de la universidad” ...

CG: ... “ya no existen las reuniones sociales del fin de semana’ ...

FP: ... “los bailes, fiestas, hemos decidido la calma” ...

MME: ... “los cines o actividades culturales” ...

VG: ... “habia mas contacto con los comparieros para reunirnos” ...

VGC.: ... “las reuniones con los comparieros” ... En conjunto, esta disminucion

de la participacion social se explica no solo por la transformacion de los contextos
relacionales tras la jubilacion, sino también por la falta de mecanismos de reemplazo que
permitan resignificar los vinculos y reconstruir rutinas sociales significativas, la ausencia
de estrategias institucionales y comunitarias que faciliten nuevas formas de interaccion
limita la adaptacion psicosocial del adulto mayor influyendo en el retraimiento

progresivo y el aumento de riesgo del aislamiento.

,Qué piensan los vecinos o familiares de las personas jubiladas?

Los vecinos y familiares presentan percepciones diversas sobre la jubilacion ya
que estan mediadas por normas sociales, creencias colectivas y valores culturales
relacionadas con la vejez, la productividad y el respeto intergeneracional, influyendo de

manera indirecta en el adulto mayor, y creando expectativas sociales que no siempre
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surgen de interacciones directas, pero que inciden en la forma en que la jubilacion es
interpretada y vivida a nivel subjetivo (Bronfenbrenner, 1979). Las narrativas obtenidas
de las entrevistas evidencian la internalizacion de discursos culturales propios del
macrosistema, en los que la jubilacion se asocia con el deterioro, a la pérdida de estatus
social o el cierre de la vida activa, de igual forma las respuestas ambiguas reflejan la
normalizacidn de estas representaciones sociales, las cuales operan de manera implicita
desde el exosistema y dificultades su cuestionamiento consiente, y se constata en los

siguientes extractos de la entrevista:

MM: ... “No sabria decir” ...

SA: ... “los jovenes no tienen respeto” ...
CG: ... “no sabria decirle” ...

AS: ... “es un cambio completo en la vida” ...
AP: ... “ya no estan bien, se va deteriorando”
FP: ... “anhelan jubilarse” ...

MME.: ... “época que se da en la vida™ ...
CR: ... “No sabria decirle” ...

VGC: ... “jubilacion es signo de edad avanzada” ... En lineas generales, estos
resultados permiten comprender que el aislamiento social post-jubilacion no solo se
construye a partir de experiencias interpersonales directas sino también desde marcos
culturales amplios que definen socialmente la vejez y la jubilacion. La persistencia de

representaciones sociales ambivalentes o desvalorizantes limitan la legitimacion del
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adulto mayor como actor social activo, condicionando la calidad de sus vinculos y

reduciendo las oportunidades de participacion.

OBJETIVO ESPECIFICO 1: Analizar las experiencias relacionadas con el

aislamiento social post jubilacion de los adultos mayores del CAAM.

Dimension: Sociocultural
Subdimension: Creencias sociales sobre los jubilados en relacion con el

aislamiento social

Categoria: Representaciones culturales de la jubilacion como pérdida,

descanso o ineficacia
.Qué cree que piensa la sociedad sobre las personas jubiladas?

Cuando el macrosistema privilegia el rendimiento social y laboral, quienes dejan
de cumplir estos criterios pueden experimentar exclusion simbolica, desvalorizacion y
mayor riesgo de aislamiento social, y que se evidencian en los siguientes extractos
(Bronfenbrenner, 1979) tal como se observa en los extractos de las entrevistas de los

adultos mayores:

MM: ... “somos un grupo no productivo” ...

SA: ... “la gente no le interesa oir que se le ayuda mas a un adulto mayor que a
un joven” ...

CG: ... “nos consideran viejos inservibles” ...

AS: ... “que ya no servimos para nada” ...

AP: ... “que ya estamos para irnos de este mundo” ...
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MME: ... “fin de la etapa de la vida™ ...

CR: ... “que ya no valemos, que ya paso nuestra época” ...

VG: ... “tratan diferente porque ya no produce” ...

VGC: ... “persona improductiva, una carga” ... Las percepciones descritas
permiten identificar un pensamiento social que vincula a las personas jubiladas con
pensamientos de inutilidad, pérdida y finalizacion de la vida activa, reforzando
imaginarios de desvalorizacion social, estas representaciones culturales no solo afectan la
imagen social del adulto mayor, sino que también inciden en su autoimagen y en la
calidad de sus vinculos sociales, contribuyendo en la intensificacion del aislamiento

social post-jubilacion.

.Ha percibido algin cambio en como lo ven o lo valoran los demas desde que

se jubilo?

La interaccion entre el microsistema, el mesosistema y el macrosistema permite
comprender los cambios en la valoracion social del adulto mayor post-jubilacion
(Bronfenbrenner, 1979). Las narrativas evidencian que la ruptura del vinculo laboral
desestructura el mesosistema que articula el trabajo con otros espacios de reconocimiento
social, creando cambios en la valoracion percibida dentro del microsistema. Algunos
adultos mayores experimentan desvalorizacion asociada a una logica cultural que
privilegia la productividad, mientras que otros encuentran en la familia una
resignificacion positiva basada en el cuidado y el acompafiamiento, como se registran en

las narrativas de la entrevista:
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MM: ... “En donde yo trabajaba, ahora ni el saludo responden” ... “pase a ser

uno mas del monton” ...

SA: ... “yo me he hecho valorar” ...

AS: ... “es un cambio de admiracion” ...

AP: ... “mis hijas se sienten felices porque tengo oportunidades” ...
FP: ... “si ahora se lleva un poco mas de respeto, de consideracion” ...
MME: ... “mayor consideracion” ...

VGC: ... “ya me dicen tienes que descansar” ... En conclusion, cuando

predomina una vision cultural centrada en la pérdida de productividad, el reconocimiento
social tiende a debilitarse, favoreciendo procesos de distanciamiento y potencial
aislamiento social, por el contrario, cuando los discursos culturales son resignificados
desde el cuidado y la proteccion, pueden fortalecer los vinculos relacionales. Por ello, el
aislamiento social post-jubilacién no se manifiesta de manera homogénea, sino que se
estructura a partir de una ecologia relacional y cultural especifica que condiciona las

experiencias de valoracion, pertenencia e integracion social del adulto mayor.

Dimension: Sociocultural

Subdimension: Practicas comunitarias ante el aislamiento

Categoria: Participacion en actividades, apoyo comunitario, redes de apoyo y

apoyo entre pares

,Ha sentido alguna forma de exclusion o discriminacion por estar jubilado?
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La percepcion de discriminacion no depende exclusivamente del individuo, sino
de la forma en que los entornos inmediatos y las estructuras institucionales configuran
practicas de trato, reconocimiento social y oportunidades de participacion
(Bronfenbrenner, 1979). Las narrativas de los adultos mayores muestran esta complejidad
ecoldgica, ya que varios entrevistados describen microsistemas familiares y comunitarios
que promueven la aceptacion y facilitan la participacion social, atenuando la vivencia de
exclusion, no obstante, algunas practicas institucionales o dindmicas sociales del
exosistema pueden generar formas de exclusion sutil basadas en estereotipos de
fragilidad asociados a la vejez, lo que evidencia la influencia indirecta de las instituciones

en la experiencia cotidiana, y que se exponen en las narrativas de los adultos mayores:

MME: ... “En la atencion, en la forma en que me dicen, pobrecito, mayorcito” ...

LA: ... “no para nada” ...

MM: ... “Cada uno debe empoderarse” ...

SA: ... “al contrario, aprovecho los beneficios de mi edad” ...

CG: ... “No para nada” ...

CR: ... “no para nada” ...

VG: ... “la seguridad social” ...

VGC: ... “no” ... Por consiguiente, los extractos de la entrevista indican que no
se percibe discriminacion directa, lo que sugiere la presencia de redes de apoyo y
practicas relativamente inclusivas dentro de los microsistemas, no obstante, persisten

formas simbolicas de exclusion que configura el aislamiento social post-jubilacion como
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un proceso gradual, sostenido por interacciones cotidianas y estructuras institucionales

que condicionan el reconocimiento social y la interaccion relacional.

Dimension: Sociocultural

Subdimension: Factores socioculturales que afectan el aislamiento social

Categoria: Rol familiar, colectivismo, individualismo, desigualdad econémica

.Cree que los problemas economicos pueden afectar a los adultos mayores

jubilados para que estén aislados?

Los factores econdmicos que inciden en la vida de los adultos mayores jubilados
pueden comprenderse desde el exosistema pues incluye el sistema de pensiones, el
acceso a recursos econdmicos y las politicas sociales; asi como desde el macrosistema
que abarca valores culturales asociados al trabajo, la productividad, el rol familiar y la
desigualdad econdmica; estos niveles influyen indirectamente en la vida cotidiana al

condicionar las oportunidades de participacion social (Bronfenbrenner, 1979).

Las narrativas analizadas muestran que la precariedad econdmica es percibida
como un factor que intensifica el aislamiento social, ademas de limitaciones materiales
que restringen la participacion en actividades sociales. Asimismo, las preocupaciones por
no afectar econdmicamente a la familia revelan la influencia de normas culturales propias
del macrosistema, las cuales llevan a algunos adultos mayores a adoptar conductas de
autoexclusion para evitar ser percibidos como una carga, como se muestran en los

extractos:

LA: ... “Si puede” ...
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MM: ... “si, porque tienen que priorizar gastos” ...

SA: ... “yo creo que si, yo vi que algunos no quieren dar ni 18” ...

CG: ... “yo creo que si afecta” ...

AS: ... “hay personas que se jubilan con un sueldo basico, y con eso ellos no

viven, sino sobreviven” ...

AP: ... “si, porque hay jubilados que sobreviven con muy poco dinero” ...

FP: ... “seria una base” ... “pensabamos que hay que trabajar para la vejez” ...

MME: ... “si, puede ser muy duro” ...

CR: ... “yo creo que si, porque ya tenemos una vida muy dificil” ...
VG: ... “claro que si, ya pensamos en como afectara a mis familiares™ ...
VGC: ... “si, a una edad avanzada es medio complicado” ... Desde la perspectiva

ecologica, la desigualdad econdomica emerge como un determinante sociocultural clave
del aislamiento social post-jubilacidn, las restricciones financieras, combinadas con
valores culturales que priorizan la autosuficiencia y la productividad, configuran
condiciones que favorecen el retraimiento social de los adultos mayores y limitan su

participacion activa en la vida comunitaria.

,Qué creencias culturales pueden hacer que los jubilados sientan o estén

aislados?

Las creencias culturales que favorecen el aislamiento social se inscriben en el

macrosistema, entendido como el conjunto de valores, ideologias, normas sociales y
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creencias compartidas que orientan la manera en que una sociedad define el
envejecimiento, el rol del adulto mayor y la productividad. Por lo tanto, este sistema
moldea el significado social sobre la jubilacion asociandola con la pérdida de utilidad, el
cierre del ciclo vital o la condicion de carga familiar, lo que inciden indirectamente en las
experiencias individuales y en la calidad de las interacciones sociales, (Bonfenbrenner,

1979).

Las narrativas de los adultos mayores entrevistados exponen estas influencias
macrosistémicas al reflejar valores culturales que vinculan la valia personal con la
productividad econdémica, es decir, un marco estructurante del comportamiento social ¥
que legitima practicas de exclusién simbolica particularmente cuando se interceptan con

desigualdades econdmicas y educativas:

MM: ... “de que el jubilado es un ser improductivo” ... “se jubilaba y se iba a la

casa a sentarse y esperar la muerte” ...

SA: ... “la parte econdmica, hay muchas familias que a los mayores les
discriminan” ...

CG: ... “la falta de educacion cuando eran jovenes” ...

AS: ... “tal vez lo econdmico, se pueden sentir cohibidos para hacer muchas
cosas” ...

AP: ... “los jubilados no sirven para nada” ...

FP: ... “ser exigidos para hacer otras actividades que no les gusta” ...

MME: ... “que ya no son utiles para la sociedad” ...
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CR: ... “son personas que ya han pasado su ciclo de vida” ...

VGC: ... “que ya es una carga para los hijos, para la familia” ... Las creencias
culturales expresadas por los entrevistados operan como factores macrosistémicos que
legitiman el aislamiento social post-jubilacion, al representar la vejez como inutilidad,
carga o dependencia, se generan condiciones sociales que debilitan las redes de apoyo y

restringen las oportunidades de integracion y participacion social del adulto mayor.
.Como le tratan sus familiares o vecinos desde que se jubil6?

El trato que reciben los adultos depende de las interacciones que establece el
microsistema respecto a las interacciones directas y cotidianas entre ellos, y su entorno
inmediato (familia, vecinos y allegados). Las narrativas de los entrevistados evidencian
que las relaciones del microsistema se mantienen estables tras la jubilacion
manifestdndose en vinculos familiares y comunitarios que cumplen una funcion

protectora frente al aislamiento social:
MM: ... “me tratan bien, pero porque uno tiene que empoderarse” ...
SA: ... “muy bien, creo que es por mi caracter” ...

CG: ... “Igual que antes” ...

AS: ... “me tratan muy bien” ...
AP: ... “mi familia me dice, esta bien que descanse” ...
FP: ... “muy bien, con consideracion™ ...

MME: ... “no he tenido inconvenientes con mi familia” ...
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CR: ... “mucha consideracion, yo no pido mucho nunca molesto” ...
VG: ... “igual, como me trataban antes” ...
VGC: ... “normal” ... El trato positivo o neutral recibido por los adultos mayores

jubilados en los contextos familiares y vecinales actiia como un factor amortiguador del
aislamiento social, la presencia de relaciones cercanas basadas en la consideracion y
respeto favorecen la continuidad de los vinculos sociales, aunque también pone de

manifiesto dindmicas de autosuficiencia y bajo requerimiento explicito de apoyo.

OBJETIVO ESPECIFICO 2: Explorar las estrategias de afrontamiento
frente al aislamiento social desde la perspectiva de los adultos mayores del CAAM,

con el fin de entender la variabilidad en las experiencias.

Dimension: Conductual

Subdimension: Estrategias de afrontamiento hacia el aislamiento social post-
jubilacion

Categoria: Afrontamiento emocional: actividad fisica, bisqueda de

ocupaciones domésticas, resignacion, evitacion emocional, regulacion emocional,

consumo de sustancias, autoeficacia.
.Ha cambiado su forma de relacionarse con los demas desde que se jubil6?

La teoria del afrontamiento de Lazarus y Folkman (1984), distingue entre el
afrontamiento centrado en el problema orientado a modificar o manejar la fuente de
estrés cuando la situacion es percibida como controlable o susceptible de cambio; y el

afrontamiento centrado en la emocidn, dirigido a regular las respuestas emocionales sin
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intervenir directamente sobre el estresor, siendo mas pertinente cuando la situacion es
incontrolable o irreversibles, como ocurre en el duelo o en enfermedades cronicas, ambos
tipos de afrontamiento surgen tras la evaluacion cognitiva de la jubilaciéon como una
experiencia potencialmente estresante. En este sentido, las narrativas de los adultos
mayores reflejan una reevaluacion positiva de la jubilacion y la implementacion de
estrategias activas de afrontamiento, tales como la incorporacion de nuevas actividades,
el mantenimiento de rutinas domésticas y la participacion comunitaria. También reflejan
estrategias de afrontamiento centradas en la emocion, basadas en la autonomia y la
autorregulacion, las cuales contribuyen a preservar el sentido de control personal frente a
posibles experiencias de aislamiento, tal como se expresa en los extractos de los adultos

mayores:

SA ... “Si ahora soy mas relajada entonces, tengo mas tiempo y lo aprovecho mas

en relacionarme” ...

VGC ... “Mas bien ha aumentado la relacion porque uno no tiene esa carga ya

de estar en el trabajo” ...

MM ... “yo me siento muy util” ...

AS ... “Con mi esposo nosotros damos un servicio a la comunidad” ...

VG ... “en la casa colaboro con todo lo que esté a mi alcance” ...

LA ... “yo salgo solo, a mis ocupaciones, a ver mis cosas” ...

AP ... “yo lo hago sola, arreglo la casa, prendo la television o la musica, me

gusta la actividad” ... “No me valido de otras personas” ...
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CR ... “Me encantan las plantas, lo hago sola” ... En conjunto las narrativas
analizadas indican que los adultos mayores combinan estrategias combinan estrategias
orientadas a la accion, la autoeficacia y la regulacion emocional para contrarrestar el
aislamiento social post-jubilacion, estas conductas reflejan procesos adaptativos eficaces,
en los que la jubilacion no es vivida exclusivamente como una pérdida, sino como una
transicion susceptible de ser resignificada mediante actividades significativas, mayor
control sobre la vida cotidiana y la construccion de relaciones sociales renovadas y

denotando la importancia de estas.

. Qué hace para sentirse util luego de su jubilacion? Lo hace sélo o

acompaiiado de alguien, y de quién

Las personas analizan los recursos disponibles y las opciones de afrontamiento
para manejar una situacion estresante cundo el individuo percibe que cuenta con
habilidades personales, redes de apoyo o capacidad de accion, tiende a desplegar
estrategias de afrontamiento orientadas tanto a la resolucion del problema como a la
regulacion emocional, lo que favorece la adaptacion y el mantenimiento del bienestar
psicolédgico, (Lazarus & Folkman, 1984) como en el caso de los adultos mayores
jubilados. Tal como se evidencia en las narrativas de los adultos mayores, por ejemplo,
las actividades realizadas de manera individual que reflejan un afrontamiento centrado en
la emocion basado en la autoeficacia y la autorregulacion, para preservar el sentido de

control personal frente al aislamiento social:

LA ... “yo salgo solo a mis ocupaciones” ...

MM ... “trabajo con otros adultos mayores, me siento util” ...
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b

SA ... “sola, toco la guitarra, voy al circulo de oracion o al salén de belleza” ...
CG ... “estoy sola, puesto que mis hijos no viven en el pais” ...

AS ... “con mi esposo, servimos a la comunidad” ...

AP ... “lo hago sola, siempre lo he hecho sola, actividades en el hogar” ...

FP ... “hago manualidades, dibujo, pinto con mis amigos” ...

MME ... “algunas cosas tocan hacerlo sola, toca enfrentar situaciones familiares

que antes no lo habia hecho” ...
CR ... “Sola, pinto o cuido mis plantas” ...
VG ... “en la casa colaboro con lo que este a mi alcance” ...

VGC ... “paso con mis nietas” ... Consecuentemente, se evidencia que los
adultos mayores recurren a multiples estrategias de afrontamiento para sostener su
sentido de utilidad post-jubilaciéon combinando estrategias individuales, actividades con
valor social o personal y vinculos interpersonales que favorecen su adaptacion
psicosocial. De esta forma es indispensable que las politicas y programas dirigidos a
adultos mayores deben reconocer tanto la importancia de fortalecer la autoeficacia
individual como de promover espacios de interaccion social, siendo que ambos aspectos

contribuyen a la adaptacion y al bienestar.

,Qué actividades saludables hace desde que se jubilé para estar bien en

mente y cuerpo?

Las conductas orientadas al autocuidado fisico y mental pueden comprenderse

como estrategias de afrontamiento activas, y emergen tras la evaluacion cognitiva de una
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situacion potencialmente estresante, en este sentido, la jubilacion, al ser entendida como
un evento impactante puede ser valorada como un proceso que altera roles, vinculos
sociales y rutinas cotidianas (Lazarus & Folkman, 1984). Las narrativas de los adultos
mayores reflejan este proceso adaptativo, la practica regular de ejercicio fisico se
interpreta como una estrategia dirigida a mantener el control sobre la salud,
disminuyendo la percepcion de vulnerabilidad asociada a la jubilacion, de la misma
forma, actividades como la participacion social, la lectura o las manualidades cumplen
una funcion de regulacion emocional al estructurar el tiempo libre y generar experiencias
de bienestar, incluso aquellas conductas ambivalentes evidencian intentos de
afrontamiento emocional dirigidos a aliviar tensiones, aunque no siempre resulten

adaptativas, como se expone en las narrativas de los adultos mayores:

LA ... “gjercicio tres veces a la semana” ...

MM ... “yo camino entre 6 y 8 km diarios, limpio mi casa los lunes, el domingo

descanso” ...
SA ... “hago pilates, camino, voy al campo, nado” ...
CG ... “me gusta mucho la lectura, participo en actividades con amigas, salgo a

comer con ellas” ...

AS ... “la ayuda al préjimo aunque me falta hacer mas deporte” ...
AP ... “manualidades, pintura, escultura, baile, gimnasio” ...
FP ... “lectura, participar en la casa con la esposa’ ...

MME ... “camino, hago thai chi, leo, me relaciono con personas” ...
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CR ... “camino bastante, como poco, alzo cosas medio pesadas” ...

VG ... “camino todos los dias, de repente tomarse un trago” ...

VGC ... “soy un atleta, sigo trotando, me gusta caminar, me gusta leer, veo la
television antes de dormir” ... En sintesis, los adultos mayores implementan una

diversidad de actividades saludables con la finalidad de afrontar los cambios asociado a
la jubilacion, transformando el uso del tiempo libre en un recurso de afrontamiento,
favoreciendo la adaptacion psicosocial al reducir el impacto del aislamiento social y

prevenir el sedentarismo.

.Como es su rutina desde que jubilo: a qué hora se levanta, cuando

desayuna, almuerza y cena, ve a algiin vecino o pariente, cuida de alguien, ;etc.?

La organizacion de la rutina diaria puede entenderse como una respuesta
conductual-frente a la jubilacion, por lo tanto, el mantener horarios, actividades
significativas y habitos de autocuidado funcionan como una estrategia de afrontamiento
tante centrada en el problema y en la emocién ya que proporciona estructura,
previsibilidad y sensacidon de control sobre la vida diaria, y reduce la percepcion del
estrés al resignificar una experiencia potencialmente desorganizadora en una rutina con

significado personal, como se expone en los extractos de la entrevista:

LA ... “me levanto muy pronto, a veces me voy a misa, en la noche a veces veo la
television cuando hay futbol, duermo a las 12 de la noche, en la mariana tomo mi

medicina” ...
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MM ... “lo primero que hago es atender a mi mascota, me atiendo yo, desayuno
balanceado, en el medio dia almuerzo frugalmente, arreglo mi casa, en la noche ceno

algo liviano™ ...

SA ... “yo me levanto a las 6 y a las 7 tengo pilates, en la tarde me voy a mi

grupo de oracion, camino con mi esposo en la tarde” ...

CG ... “sigo teniendo la misma rutina que cuando trabajaba’ ...

AS ... “no hay horario de levantarse porque no hay presion, cuido a los nietos,

salimos a tomar café” ...

AP ... “me acuesto a las 11, tomo la medicina y uno se duerme, en la marnana

salgo y me encuentro con mis amigas, paseamos’ ...

FP ... “Suelo caminar con mi esposa, hago actividades, salgo en mi moto” ...

MME ... “me levanto a las 7 de la maniana para darle de comer a mis pajaritos,
desayuno a las 9 de la mariana, de ahi no hago practicamente nada en la casa, muchas

veces me veo con mus amigas’ ...

CR ... “me levanto a las 6:30 de la marniana, desayuno a las 9 y me dedico a

arreglar a mi casa o a mi jardin” ...

VG ... “me levanto a las 5 de la mariana, a las 6 de la mafiana me preparo mi

desayuno, 7:30 de la mariana salgo a mis actividades” ...

VGC ... “me levanto a las 6 de la mariana, a las 8 regreso trotando, de ahi me
bario y desayuno y me dedico a mis quehaceres” ... Por ende estos hallazgos indican que

el establecer rutinas post-jubilacion actia como una estrategia clave de afrontamiento
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frente al riesgo de sedentarismo y aislamiento social, practicas que favorecen la
adaptacion psicologica al promover sensaciones de utilidad y regulacion emocional,

influyendo al bienestar integral de los adultos mayores en esta etapa de transicion vital.

.Qué actividades empezo a realizar después de su jubilacion para evitar el

aislamiento?

Las actividades que las personas realizan tras un evento vital estresante, por
ejemplo, la jubilacion pueden entenderse como estrategias de afrontamiento que emergen
en base de la evaluacion cognitiva de la situacion; cuando la jubilacidn es valorada como
un riesgo para el bienestar emocional debido a la perdida de contactos sociales, rutinas y
roles, las personas implementan estrategias de afrontamiento centradas en la emocién y
en el problema, con la finalidad de reducir el malestar psicoldgico y a reestructurar un
sentido de equilibrio y significado en la vida cotidiana. Para esto ultimo los adultos
mayores se adaptan mediante actividades que fungen como mecanismos activos de
regulacion emocional y resignificacion del tiempo libre y reducen la percepcion de
amenaza asociada al aislamiento social, fortalecen recursos personales como la

autoeficacia, el sentido de pertenencia y la conexion social:

LA ... “salir a darme una vuelta por los parques™ ...
MM ... “muchas actividades yo solo, aprender nuevas cosas” ...
SA ... “la guitarra, espirituales, pilates, porque ya hay mas tiempo™ ...

CG ... “la lectura” ...

AS ... “ayudar a la comunidad” ...



68

AP ... “el gimnasio” ...
FP ... “actividades como yoga” ...
MME ... “estuve en un grupo de consultoria con mis amigas, leer y teniamos un

grupo sobre libros leidos con mis amigas™ ...

CR ... “la jardineria no me quedaba sentada” ...
VG ... “la interaccion con otros, hago gimnasia, dibujo, yoga™ ...
VGC ... “salgo donde mis hijos o salgo por la calle y hablo con vecinos™ ... Por

lo tanto, la participacion en actividades de ocio, vinculos sociales y ejercicio fisico
constituyen una forma de afrontamiento adaptativo frente al aislamiento social post-
jubilacion, estrategias que favorecen una reevaluacion positiva de la jubilacion,
transforméandola en una oportunidad para el crecimiento personal y la participacion social

y que contribuye a la preservacion del bienestar psicologico.

.Sale a visitar o tomar café con sus vecinos o familiares?

La busqueda de contacto social se puede entender como una estrategia de
afrontamiento que surge tras un evento altamente estresante que reconfigura la vida de los
adultos mayores pues implica percepciones de riesgo de soledad o desconexion social.
Por lo tanto, en el caso de los jubilados utilizan dos estrategias basadas en encuentros
sociales con amigos o familiares a manera de mecanismos de regulacion emocional que
amortiguan sentimientos negativos, como la soledad, y favorecen el sentido de

pertenencia tal como se menciona en los siguientes extractos:

LA ... “a veces salimos a tomar café con los amigos” ...
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MM ... “si con amigos nos reunimos con frecuencia’ ...

SA ... “esas cosas no me voy mucho, no me gusta” ...

CG ... “si con amigas y familiares” ...

AS ... “con familiares y con amigos salgo a tomar un café o un almuerzo” ...

AP ... “No con vecinos, si con mis hijas o con mis comparieros” ...

FP ... “si con mis amigos” ...

MME ... “si, con mis hermanos y con mis amigas” ...

CR ... “si, con los companieros nada mas” ...

VG ... “no tengo esa costumbre, no me gusta, a veces con el grupo de amigos™ ...
VGC ... “con mis hijos” ... Los extractos indican que la interaccion social post-

jubilacion opera como una estrategia fundamental de afrontamiento frente al aislamiento
social, aunque su expresion varia segun las preferencias y evaluaciones individuales, y
ademas contribuyen a reducir el estrés percibido y a sostener el bienestar emocional,
mientras que la limitacion voluntaria del contacto refleja intentos alternativos de

regulacion emocional ante esta etapa de transicion vital.

Conclusiones:

La jubilacion implica la pérdida del rol laboral, la division de vinculos
establecidos en el ambito laboral y la reestructuracion en la dindmica familiar aspectos
que influyen en los sentimientos de soledad, se desvalorizacion o perdida de rol
(Abramowska & Latkowski, 2021). Se observa una carencia de redes de apoyo y de

participacion social se estructura con niveles mas altos de depresion, deterioro cognitivo
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y ansiedad ademads de afectaciones neurobioldgicas y fisiologicas (Arruebarrena &
Cabaco, 2020). Durante esta etapa se viven diferentes situaciones que pueden afectar en
la autopercepcion de carga del adulto mayor siendo que existe un cierto distanciamiento

con el entorno familiar debido a las nuevas ocupaciones de estos (Gao et al., 2025).

El aislamiento social post-jubialcion en los adultos mayores del CAAM es una
vivencia multifactorial; y que es percibida por muchos participantes como una pérdida
significativa del rol laboral, de rutinas y de vinculos sociales lo que genera emociones
intensas como nostalgia, vacio, tristeza, soledad e inseguridad, es decir, percepciones y
autopercepciones negativas. Estas respuestas emocionales no dependen exclusivamente
de la disminucion objetiva del contacto social, sino del significado subjetivo que los
adultos mayores atribuyen a dicha transicion. Es importante destacar la relevancia de la
presencia de redes sociales y familiares en los jubilados del CAAM pues su presencia
opera como un factor protector frente al aislamiento social, ya que aquellos adultos
mayores que mantienen vinculos familiares y sociales tienen apoyo emocional,
acompanamiento y sentido de pertenencia, influyendo en disminuir el estrés asociado a la
jubilacidn; por el contrario, la fragilidad o ausencia de dichas redes sociales intensifica el
retraimiento social y aumenta la vivencia de emociones negativas. Asimismo, las
creencias socioculturales que asimilan la jubilacion con la pérdida de productividad y
utilidad social, relacionando el valor personal al trabajo remunerado, estas percepciones
estigmatizadas configuran esta etapa de la vida como de improductividad o carga social,

influyendo en su desvalorizacion y condicionan la integracion social del adulto mayor.

Hay que recalcar las diversas estrategias de afrontamiento, tanto centradas en la

emocion, como en el problema; pues permiten resignificar la jubilacion en una transicion
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vital susceptible de adaptacion mas que unicamente como una perdida, aspectos que
contrarrestan el aislamiento social, por la reorganizacion de rutinas, la participacion en
actividades significativas, el autocuidado fisico y la busqueda de vinculos sociales,
permitiendo transformar el retiro laboral en una oportunidad para el fortalecimiento de la
autoeficacia, el desarrollo personal y la reconstruccion del sentido de utilidad y
pertenencia social. Sin embargo, si bien post jubilacion el adulto mayor cuenta con una
mayor disponibilidad de tiempo, que le puede llevar a buscar constantemente actividades
de distraccion, la ausencia de espacios estructurados de participacion; como programas
socioculturales, actividades comunitarias o redes institucionales, que limitan la
reconstruccion de vinculos sociales, especialmente en contextos de vulnerabilidad
econdmica, en el que la limitacion material fomenta procesos de autoexclusion. Toda esta
informacion proporcionada nos da a entender que el aislamiento social no se explica
unicamente por las decisiones personales, sino por la interaccion entre los diversos
factores individuales, redes relacionales, condiciones econdmicas y estructuras

socioculturales, que reafirman su caracter ecologico y multicausal.

En base a estos hallazgos obtenidos se recomienda el disefio e implementacion de
estrategias integrales dirigidas a acompafiar el proceso de transicion hacia la jubilacién
priorizando la prevencion del aislamiento social en los adultos mayore mediante la
promocidn de espacios comunitarios permanentes para facilitar la participacion social, el
mantenimiento de vinculos y la reestructuracion de roles activos en esta etapa de la vida;
y evitar también la autovaloracion negativa como sujetos sociales. De la misma forma el
que se estructuren acciones interinstitucionales; como el Centro de Atencion al Adulto

Mayor (CAAM), el Gobierno Auténomo Descentralizado (GAD) de la parroquia, el
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Ministerio de Inclusiéon Econdémica y Social (MIES), Ministerio de Salud Publica (MSP),
Universidades y centros de educacion superior, Organizaciones no Gubernamentales
(ONG), siendo instituciones que operan en distintos niveles del entorno social del adulto
mayor y que cuentan con competencias legitimidad social y recursos que permiten una
intervencion ecologica, clave para ampliar para ampliar la promocion de actividades
recreativas, psicoeducativas y culturales que estén adaptadas a las necesidades del adulto
mayor, ademas de promover el acompafiamiento emocional y el fortalecimiento de
habilidades de afrontamiento, aspectos claves para enfrentar los diversos cambios de la
jubilacion. También la familia es importante que se involucre de forma activa en
actividades de apoyo que contribuyan al bienestar emocional del adulto mayor, y
finalmente es de considerar futuras investigaciones que profundicen en esta problematica
con el fin de generar evidencia que oriente politicas publicas sostenibles y sensibles al

envejecimiento activo.
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