Revista Arbitrada Interdisciplinaria de Ciencias de la Salud. SALUD Y VIDA
Volumen 8. Numero 1. Afio 8. Edicion Especial. 2024
Hecho el deposito de Ley: FA2016000010
ISSN: 2610-8038
FUNDACION KOINONIA (F K).

Santa Ana de Coro, Venezuela.

Cristian Anibal Quinteros- Vaca; Thais Deyaneira Chagfiay- Suarez; Estefano Felipe Morales-Morales; Maria Alejandra Tapia-Barros

https://doi.org/10.35381/s.v.v8i1.3982

Prevalencia de polifarmacia y calidad de vida del adulto mayor

Prevalence of polypharmacy and quality of life in older adults

Cristian Anibal Quinteros-Vaca
us.cristiangvl6@uniandes.edu.ec
Universidad Regional Autonoma de los Andes Santo Domingo, Santo Domingo de los
Tsachilas, Ecuador
https://orcid.org/0009-0009-8453-9700

Thais Deyaneira Chaghay-Suarez
thaisdey2001@gmail.com
Universidad Regional Autonoma de los Andes Santo Domingo, Santo Domingo de los
Tsé&chilas, Ecuador
https://orcid.org/0009-0003-0985-7019

Estefano Felipe Morales-Morales
elestefano2003@gmail.com
Universidad Regional Autbnoma de los Andes Santo Domingo, Santo Domingo de los
Tsé&chilas, Ecuador
https://orcid.org/0009-0000-2501-1652

Maria Alejandra Tapia-Barros
alejandratapia750@gmail.com
Universidad Regional Autonoma de los Andes Santo Domingo, Santo Domingo de los
Tsé&chilas, Ecuador
https://orcid.org/0009-0008-3562-3503

Recibido: 15 de octubre 2023
Revisado: 10 de diciembre 2023
Aprobado: 15 de enero 2024
Publicado: 01 de febrero 2024

1617


https://doi.org/10.35381/s.v.v8i1.3982
mailto:us.cristianqv16@uniandes.edu.ec
https://orcid.org/0009-0009-8453-9700
mailto:thaisdey2001@gmail.com
https://orcid.org/0009-0003-0985-7019
mailto:elestefano2003@gmail.com
https://orcid.org/0009-0000-2501-1652
mailto:alejandratapia750@gmail.com

Revista Arbitrada Interdisciplinaria de Ciencias de la Salud. SALUD Y VIDA
Volumen 8. Numero 1. Afio 8. Edicion Especial. 2024
Hecho el deposito de Ley: FA2016000010
ISSN: 2610-8038
FUNDACION KOINONIA (F K).

Santa Ana de Coro, Venezuela.

Cristian Anibal Quinteros- Vaca; Thais Deyaneira Chagfiay- Suarez; Estefano Felipe Morales-Morales; Maria Alejandra Tapia-Barros

RESUMEN

Objetivo: identificar la prevalencia de polifarmacia y calidad de vida del adulto mayor.
Método: Descriptivo observacional. Resultados: Existe un 33% y 26% que mayormente
no y nunca se ha sentido una carga familiar, pero también existe un 26% que se sienten
una carga familiar por lo cual se encuentra siempre acompafnado de un familiar para su
cuidado. Conclusion: La polifarmacia en los adultos mayores presenta un impacto
variado en sus actividades diarias y calidad de vida. Aunque algunos no perciben una
disminucién en sus actividades cotidianas, otros reportan un esfuerzo adicional
significativo y afectacion en sus interacciones sociales. Emocionalmente, la polifarmacia
puede generar desanimo y frustracion en una parte considerable de la poblacién,
mientras que otros no sienten este impacto.

Descriptores: Anciano; jubilacion; actividades humanas. (Fuente: DeCS).

ABSTRACT

Objective: To identify the prevalence of polypharmacy and quality of life in the elderly.
Methods: Descriptive observational study. Results: There are 33% and 26% who mostly
do not and have never felt a family burden, but there are also 26% who feel they are a
family burden and are always accompanied by a family member for their care.
Conclusion: Polypharmacy in older adults has a varied impact on their daily activities and
quality of life. Although some do not perceive a decrease in their daily activities, others
report significant additional effort and impairment in their social interactions. Emotionally,
polypharmacy can generate discouragement and frustration in a considerable part of the
population, while others do not feel this impact.

Descriptors: Aged; retirement; human activities. (Source: DeCS).
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INTRODUCCION

La polifarmacia, definida como el uso concomitante de multiples medicamentos, es un
fendbmeno comun entre los adultos mayores y se asocia con multiples riesgos, incluyendo
interacciones medicamentosas adversas y un impacto negativo en la calidad de vida. La
polifarmacia es prevalente entre los adultos mayores y tiene un impacto significativo en
su calidad de vida. Es esencial implementar estrategias de gestion de medicamentos y
educacién para mitigar los riesgos asociados con la polifarmacia. Futuros estudios deben
centrarse en desarrollar e implementar intervenciones efectivas para la gestion de la
polifarmacia en esta poblacién vulnerable. 12345

La polifarmacia es un problema significativo en la atencion de la salud del adulto mayor
debido a la alta prevalencia de enfermedades cronicas en esta poblacion. El uso de
multiples medicamentos puede ser necesario para el manejo de estas condiciones, pero
también aumenta el riesgo de interacciones medicamentosas adversas y complicaciones.
La calidad de vida del adulto mayor puede verse afectada negativamente por la
polifarmacia, ya que puede llevar a una mayor incidencia de efectos secundarios, caidas
y hospitalizaciones. ¢

La investigacion tiene por objetivo identificar la prevalencia de polifarmacia y calidad de

vida del adulto mayor.

METODO

Descriptivo observacional.

La poblacion fue de 85 personas jubiladas que forman parte del Programa Adultos
Mayores del Hospital IESS ubicado en la parroquia Santo Domingo de la ciudad de Santo
Domingo — Ecuador 2023.

Se aplico encuesta y cuestionario basado en el Test (MRQoOLS-v1.0).

Se aplico estadistica descriptiva.
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RESULTADOS

Cuénto es el tiempo que disminuye de sus actividades diarias a los adultos mayores a
causa de la polifarmacia, el 31% supo manifestar que le toma gran tiempo de su dia y de
igual manera el 31% manifiesta que mayormente no disminuye el tiempo en sus
actividades diarias.

El 29% que representa 23 encuestados manifestd que mayormente si le generaba un
esfuerzo extra la polifarmacia en su vida para hacer sus actividades diarias por otro lado
también hubo una gran parte 21% que nunca le afectaba en nada. el 56% manifiesta que
la polifarmacia interfiere en sus actividades sociales y con amigos lo que provoca gran
malestar e incomodidad por otro lado hubo el 29% quienes no les afectaban y pueden
realizar actividades cotidianas con normalidad.

El 22% de los encuestados menciona que no se siente desanimado o frustrado por la
presencia de polifarmacia en su vida lo cual es algo positivo, sin embargo, el 44% de los
adultos mayores se sienten desanimados o frustrados a causa de la polifarmacia.

Existe un 33% y 26% que mayormente no y nunca se ha sentido una carga familiar, pero
también existe un 26% que se sienten una carga familiar por lo cual se encuentra siempre
acompafnado de un familiar para su cuidado.

El 52% de los adultos mayores no se ven obligados a cancelar sus citas o reuniones por
la polifarmacia, pero existe el 25% que se han visto obligados a cancelar citas o
reuniones. existe un 25% que si se ve mayormente afectado en su estado de animo a
causa de la cantidad de medicamentos que toma sin embargo existe otro porcentaje de
encuestados que manifiesta que no les causa ese malestar. existe un 44% que siempre
y mayormente si, olvida su medicamento, pero por otro lado también existe un 17% que
nunca olvida la ingesta de un medicamento, esto se debe a que hay alguien ayudando

de su cuidado.
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DISCUSION

La prevalencia de polifarmacia entre los adultos mayores varia significativamente entre
los estudios, con cifras que oscilan entre el 30% y el 60%. ' ? Factores como la edad
avanzada, el sexo femenino, y la presencia de mdultiples enfermedades crénicas se
asocian con una mayor prevalencia de polifarmacia. 2“4 Los estudios revisados indican
que la polifarmacia esta asociada con una reduccion en la calidad de vida, medida a
través de herramientas como el SF-36 y el EQ-5D. 56

Los hallazgos de este estudio destacan la alta prevalencia de polifarmacia entre los
adultos mayores y su impacto negativo en la calidad de vida. La polifarmacia no solo
aumenta el riesgo de interacciones medicamentosas adversas, sino que también esta
relacionada con una mayor incidencia de hospitalizaciones y mortalidad. 7 8 Es
fundamental que los profesionales de la salud implementen estrategias para la gestion
racional de la medicacion en los adultos mayores, tales como revisiones periddicas de la
medicacion y el uso de criterios como los de Beers para identificar medicamentos
inapropiados. ° 10

La educacion de los pacientes y sus cuidadores sobre los riesgos y beneficios de la
polifarmacia es crucial para mejorar la adherencia al tratamiento y reducir el uso
innecesario de medicamentos. ! 12 La integracion de equipos multidisciplinarios en el
cuidado del adulto mayor puede ser una estrategia efectiva para abordar la polifarmacia

y mejorar la calidad de vida. 31415

CONCLUSIONES

La polifarmacia en los adultos mayores presenta un impacto variado en sus actividades
diarias y calidad de vida. Aunque algunos no perciben una disminucién en sus actividades
cotidianas, otros reportan un esfuerzo adicional significativo y afectacion en sus
interacciones sociales. Emocionalmente, la polifarmacia puede generar desanimo y

frustracion en una parte considerable de la poblacién, mientras que otros no sienten este
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impacto. Hay adultos mayores que se sienten una carga para sus familias y requieren
asistencia constante. Estas variaciones subrayan la necesidad de estrategias de manejo
personalizadas y educacion para mitigar los efectos adversos y mejorar el bienestar de

los adultos mayores.
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