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Resumen

Es innegable que el envejecimiento de la poblacion ya es un hecho si leemos las
Ultimas estadisticas al respecto (Abellan, 2015a) y que su incremento en el futuro es
incuestionable (Imserso, 2012a). El principal objetivo de este estudio ha sido explorar
si poseer 0 no mascota influye en la calidad de vida de las personas mayores. Para
ello, 30 participantes han cumplimentado un cuestionario de datos sociodemograficos,
indicando si poseian mascota o no, y se ha evaluado la calidad de vida con el
cuestionario CUBRECAVI (Fernandez-Ballesteros, 2007a). Segun los resultados
obtenidos se concluye que el tener mascota influye de manera positiva en la calidad
de vida de las personas mayores. Concretamente, en las subescalas de Nivel de
actividad, Frecuencia en las Relaciones Sociales y satisfaccion con la Relaciones

sociales y el elemento adicional del CUBRECAVI Valoracion Media Calidad de Vida.

Palabras Clave: calidad de vida, mascota, adultos mayores, envejecimiento.

Abstract

Undeniably the population aging is already a fact if we look the latest stats in this
regard (Abellan, 2015th) and their increasing trend in the future is unquestioned
(Imserso, 2012a). The main aim of this study was to explore whether having or not pet
effects the quality of life of elderly. For this purpose 30 participants filled out a socio-
demographic data questionnaire, indicating whether they owned pet or not, the quality
of life has been evaluated with CUBRECAVI questionnaire (Fernandez-Ballesteros,
2007). According to the results it is concluded that having a pet has a positive impact
on the quality of life of the elderly people. Particularly, in the subscales of Activity
Level, Social Relationship Frequency, Social Relations Satisfaction and in the
additional CUBRECAVI element Quality of Life Average Rating.

Keywords: Quality of life, pet, elderly people, aging.

Marco teodrico

En la actualidad, el envejecimiento de la poblacién supone un cambio en la estructura

espafola a todos los niveles. Por tanto, existe un mayor requerimiento a nivel



demografico en los servicios sanitarios, sociales, econémicos, entre otros, y nuestra
sociedad no esta preparada para la demanda demografica que superaréa al nUmero de
nacimientos, dado que entre 1981 y 2011 casi se ha duplicado la poblacion anciana
(Imserso, 2012). En todo el mundo, la proporcion de personas mayores crece mas
rapidamente que cualquier otro grupo de edad (Garcia, 2012a).

Previsiblemente, en las proximas décadas aumentara el volumen de poblacién de 65
afios y mas en relacion con la poblacién de menos de 14 afios. Mientras que, en el
afio 2050, habré& casi el triple, en valores porcentuales, de personas de mas de 65
afos que nifios (Imserso, 2012b).

Otra de las tendencias previstas es la del denominado «envejecimiento de la poblacion
mayor». En Espafia, los mayores de 80 afios han pasado de representar el 0,6% sobre
el total de poblacién de 65 y mas afos a principios del siglo xx, al 1,2% en el afio 1960
y al 5,2% en 2011. Las proyecciones de poblacién apuntan a que en el afio 2050 las
personas de mas de 80 afios representardn un 14,9% sobre el total de poblacién
mayor (Imserso, 2012c).

Segun la proyeccion del INE, en 2061 habra mas de 16 millones de personas de edad

mayor o igual a 65 afios, 38,7% del total de la poblacion. (Abellan, 2015b)

La esperanza de vida aumenta, llegando actualmente en nuestro pais a los 80 afios
mas o0 menos, lo que significa el envejecimiento global de la poblacion espafiola. Por
un lado esta situacion puede considerarse un avance y por otro, un gran desafio, pues
supone una mayor exigencia social y econémica. Aunque el verdadero reto del
aumento de la esperanza de vida es la calidad de vida de los mayores, que les va a

permitir mantener la actividad y la independencia (Garcia, 2012hb).

Ante esta situacion, el estudio de la calidad de vida, como método de prevencion y
promocion de la salud, es una tendencia actual tanto por los medios sanitarios como
cientificos como técnica de cuidado preventivo con la finalidad de afiadir calidad a los
afos, y de esta forma, mantener la piramide demogréfica invertida que dentro de unos
afos predominara. En esta linea es necesario conocer los componentes de la calidad

de vida para tenerlos como referente.

Segun Rocio Fernadndez-Ballesteros (1997), la calidad de vida (CV) es un complejo
concepto multidimensional, es decir, cuenta con ingredientes multiples cuyo peso o
importancia varia en funcion de una serie de pardmetros personales (como la edad o
el género) o sociales (como las condiciones socio-econémicas o0 educativas). Pero,

ademas, la calidad de vida tiene una gran relevancia, no solo cientifica sino también
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social, ya que se viene utilizando como el objetivo por excelencia del estado del
bienestar y, mas aun, de las politicas socio-econémicas de todo estado moderno y
democratico y de cualquier signo politico. Segun esta autora, la CV debe definirse en
funcion del sujeto de la vida, es necesario asumir que la calidad de vida en las
personas mayores tiene una especificidad propia en la que no intervienen factores
propios de otros grupos de edad (por ejemplo, el trabajo), y en que aparecen otros
aspectos idiosincrasicos relacionados, como la salud, el mantenimiento de las

habilidades funcionales o el autocuidado (Fernandez-Ballesteros, 2007).

En esta linea, se ha encontrado en la literatura estudios en los que la compafiia de
una mascota (gato o perro principalmente), resulta beneficiosa para la salud fisica y
mental de las personas mayores, incrementando asi, su calidad de vida (Signes, 2008;
Huges, 2012; Pereira, 2014). En este sentido, Barbero (2011) dice que los animales
ofrecen uno de los medios mas accesibles para mejorar la calidad de vida de las
personas. Por otro lado, Cusack, (2008) sostiene que:

Los animales tienen una capacidad ilimitada para la aceptacion, la adoracion, la
atencion, el perdén y el amor incondicional. Aunque existe el potencial para que una
variedad de personas pueda obtener beneficios mediante su asociacién con
animales de compafiia, es mayor en el caso de los ancianos, cuyo vinculo con los
animales de compafiia es quiza mas fuerte y mas profundo que en cualquier otra
edad.

La evidencia reciente sobre la materia sugiere que aquellas personas que interactian
con animales y se involucran con ellos (sean personas saludables, con enfermedades
agudas o cronicas) tienden a beneficiarse a nivel fisioldgico, psicolégico y social
(Pereira, 2014a).

Hugues, Alvarez, Castelo, Ledén, Mendoza, y Dominguez (2012) sefialan que la
tenencia de animales de compafiia ejerce un efecto muy beneficioso en la prevencion
y recuperacion de la salud fisica y mental de las personas con quienes conviven. Se
ha demostrado que favorecen la reduccion de la presion arterial, la frecuencia cardiaca
y el peso corporal, asi como ayudan a disminuir la ansiedad, angustias, estrés y la

depresion (Hugues et al, 2012)

Cuando se llega a la vejez el organismo sufre unos cambios fisiolégicos y asi como
sensoriales en la vision, audicién, tacto, olor y sabor. Por ejemplo, la sensibilidad tactil
se reduce al llegar a la 32 edad y es justo en esta edad cuando, segiin Baun y McCabe

(2003) “la estimulacion tactil adquiere mayor importancia porque el dintel de



estimulacion tactil aumenta al envejecer”. Se ha comprobado que los animales de
compafiia satisfacen la necesidad del anciano de tocar y ser tocado. El estar viendo a
un animal moverse, jugar con una pelota, acariciarlo o cepillarlo pueden ser estimulos
que conecten al anciano con la realidad, ya que capta su atencion, ademas de que
hace que se olvide de sus problemas y desarrolle empatia, que de otra forma no seria
posible (Signes, 2009).

Igualmente, otro de los beneficios aportado por esta relacion es el psicologico; ayudan
a disminuir las alteraciones psicologicas, reducen la sensacion de soledad e
incrementan la sensacién de intimidad. En estados de depresion, estrés, duelo y
aislamiento social, se convierten en un acompafiante incondicional aumentando la
autoestima y el sentido de responsabilidad. Asimismo, se obtiene un beneficio
psicosocial, influyen en la vida comunitaria promoviendo la socializacion y el
establecimiento de relaciones interpersonales y la participacion en eventos
comunitarios (Pereira 2014b). En un estudio realizado por Wood, Giles-Corti y Bulsara
(2005) encontraron que los duefios de mascotas rara vez o nunca se sentian solos,
les era facil entablar nuevas amistades y tenian un mayor numero de personas a quien
recurrir ante una eventualidad o crisis, en comparacién con personas sin mascotas
(Goémez, Atehortua, y Orozco, 2007).

Si bien es cierto que muchos ancianos viven solos, la presencia de un perro o un gato
les ayuda a no estar aislados. El hecho de convivir con una mascota les obliga a salir a
la calle para pasear (en el caso de un perro), a hacer ejercicio y a relacionarse con
otras personas. Un perro 0 un gato, los convierte en responsables de su bienestar, y
por lo tanto deben cuidarse para poder ocuparse de los cuidados que necesitan para

vivir sus mascotas (Graf, 2002), motivandoles para ello.

Asimismo, investigadores en el Baker Medical Research Institute en Melbourne,
Australia (1992) observaron que los duefios de mascotas tenian una presion sistdlica y
los triglicéridos en el plasma sanguineo significativamente mas bajos que los que no
tenian perros (Anderson et al., 1992). Ademas, los resultados de un estudio anterior
mostraron que la supervivencia a los infartos de miocardio era mas alta en los que
eran duefios de mascotas comparados con los que no tenian mascotas (National
Institutes of Health, 1987). Un sondeo australiano — 1994 Australian People and Pets
Survey — demostré que comparando la misma muestra, estaban fisicamente mas
activos, visitaban menos el médico, hacian menor uso de medicamentos para presion
alta y tenian con menos frecuencia la sensacion de soledad (Correa, Davis, Ruffin,
Ebbert y Floyd, 2011).



En esta linea, en un grupo de ancianos, Siegel (1990), descubrié que los propietarios
de mascotas fueron menos veces al médico y parecian experimentar menos angustia,
en un periodo de 1 afio que los no propietarios. Los animales les proporcionaban
compafia y una sensacién de seguridad, ademas de la oportunidad de diversion,
juego y relajacion. Siegel observa que hay similitudes en los resultados de los estudios
de tenencia de animales y los estudios de apoyo social humano (Barbero, 2011).

El Centro para la Prevencion y el Control de Enfermedades (2014) también reconoce
que uno de los mayores beneficios de tener una mascota es su capacidad para calmar
nuestro sentimiento de soledad. (A veces son quienes mejor saben escuchar después
de un dia complicado, y su cara cuando cruzamos la puerta nos recuerda que siempre
hay alguien emocionado por vernos). Segun investigadores de las Universidades de
Miami y Saint Louis (2011), las mascotas pueden cumplir las necesidades sociales de
una persona al igual que la compafia de otros humanos (Hall, 2015).

Ante estos datos cabria preguntarse: ¢Mejor gato que perro? Se ha reivindicado el
papel del gato doméstico en uno de los congresos celebrados por la fundacion Affinity:
'VII Congreso Animales de compafiia: Fuente de salud' en el que Lynette Hart,
profesora de la Universidad de California (2008) apunté “que para las personas
mayores los felinos son ideales, puesto que no necesitan salir a la calle y son mas
tranquilos”, algo a tener muy en cuenta dadas las circunstancias y limitaciones de
muchas de estas personas. En general, los propietarios de gatos cuentan que éstos
les proporcionan amor y afecto ilimitado, lealtad y dedicacion incondicional, y aseguran
que el hablar y jugar con ellos les permite apaciguar sentimientos de enfado y de
desazon. Estas mascotas llegan inclusive a ser considerados por sus duefios como un
miembro mas de la familia (Gémez, Atehortua y Orozco, 2007). Y es que la
convivencia con un animal ayuda a éstos a sentirse (tiles, porque tienen a un ser que
depende de ellos, lo que les obliga a estar en forma para atenderle (Pinedo, 2012).
Porque segun Fine (2003) los animales son unos modificadores natos del entorno y a
este respecto sefiala: “Beck et al.,, (1986) sugieren gue los animales poseen la
capacidad de modificar el entorno en que se encuentra una persona”. Y es que
influyen en nuestra vida, y a la luz de todo lo expuesto anteriormente, de una manera

positiva.

Para ilustrar todas estas teorias en la tabla 1 se citan varios ejemplos de personajes

famosos contemporaneos e histéricos y sus mascotas. Tabla 1


http://www.cdc.gov/healthypets/health-benefits/index.html
http://healthland.time.com/2011/07/12/study-pets-give-us-the-same-warm-fuzzies-that-friends-do/
http://healthland.time.com/2011/07/12/study-pets-give-us-the-same-warm-fuzzies-that-friends-do/

Tabla 1.

Personajes famosos y sus mascotas

Emperatriz Josefina

Utilizaba a un perro llamado Fortuna para enviar mensajes
secretos a su familia mientras estuvo prisionera en Les
Carnes. Se cuenta que Napoledn tuvo que aceptar que el
perro se acostara en su cama, porque Josefina le dijo que si
Fortuna no podia dormir alli, tampoco lo haria ella. (Suéfiez,
2013)

Lord Byron

Le escribié un epitafio a su perro Boatwain, al que el poeta
llamaba “fénix” de los cuadripedos caninos y decia asi:
“Aqui yacen los restos de alguien que poseyo la belleza sin
la vanidad, /la fuerza sin la insolencia, /la valentia sin la
ferocidad, /y todas las virtudes del hombre sin sus vicios.”
Cuando en 1811, el poeta romantico inglés hizo su
testamento, dej6 encomendado que se le enterrara junto a
su perro, afiadiendo que se tuviera la precaucion de “no

incomodar al animal” (A., 2013).

Igor Strawinsky

Decia que “los niflos y los animales entienden mejor mi

musica”.

Franz Kafka

Sefalaba: “Todo el conocimiento, la totalidad de preguntas y

respuestas se encuentran en el perro”.

Anatole France

Apuntaba: “hasta que no hayas amado a un animal, una

parte de tu alma estara dormida”.

Victor Hugo

Poseia un galgo llamado Lux (el cual tenia su propio asiento
en la mesa familiar), contaba que afios antes de tener al
perro, un amigo del escritor habia muerto quemado, y por la
mirada amable y profunda del perro, Victor Hugo estaba

seguro de que ese amigo se habia reencarnado en Lux.

Antonio Gala

El pequefio “Troylo” como compafero de excelencia entre




sus mas de una docena de perros, a los que €l define como
“sus verdaderos hijos” y declara que “no concibe mi vida

mayor pena que la de no tener perrillo”. (Rodriguez, 2014).

Arturo Pérez-Reverte

Recientemente ha dedicado una de sus obras a los perros.
“He tenido cinco perros. No hay compafiia mas silenciosa y
grata. No hay lealtad tan conmovedora como la de sus 0jos
atentos, sus lenglietazos y su trufa préxima y huameda”
escribe en esta antologia perruna que redne una veintena
de textos en la que muestra su respeto y su amor por los
perros. Ademas senala que “ningun ser humano vale lo que
un buen perro”. “Cuando desaparece un perro noble y
valiente el mundo se torna mas oscuro. Mas triste y mas
sucio”. (Llado, 2014).

Vicente Aleixandre

Decia este autor: “Espero que algun dia se les reconozca el
derecho a vivir con afecto y respeto, sin ser abandonados o
maltratados. Estamos en deuda con ellos por todas las
horas de felicidad que nos han proporcionado, sin esperar
otra recompensa que una caricia 0 una palabra afectuosa.
Tal vez el poeta no se equivocod al escribir: TuU me has
conducido a tu habitacion, donde existe el tiempo que nunca

se pone” (A mi perro V.A.). (Narbona)

Por todo lo visto anteriormente, se ha considerado pertinente profundizar en este

interesante tema.

Objetivo

Evaluar si la interaccion con una mascota frente a sujetos que no la tienen influye

positivamente en la calidad de vida de los sujetos estudiados.

Hipotesis
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Se espera encontrar una relacion directa y positiva en la tenencia de una mascota
respecto a la calidad de vida de la persona y a las escalas del Cuestionario Breve de
Calidad de Vida (Fernandez-Ballesteros, 2007b), que son:

e Salud (salud subijetiva, objetiva y psiquica).
¢ Integracion social.

e Habilidades funcionales.

e Actividad y ocio.

e Calidad ambiental.

e Satisfaccion con la vida.

e Educacion.

e Ingresos.

e Servicios sociales y sanitarios.

Material y método

Tipo de estudio

Investigacién de tipo cuantitativa y cuyo estudio es descriptivo exploratorio.

Variable independiente:

Calidad de vida.

Variable dependiente:

Tener mascota.

Participantes

En el estudio han colaborado 30 personas mayores pertenecientes a la provincia de
Alicante, de los cuales 20 son mujeres y 10 son varones. De ellos 0% son solteros,

67% casados, 13 % divorciados y 20% viudos; un 36,7% tiene menos de estudios
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primarios aunque saben leer, un 23,3% tienen estudios primarios completos, un 6,7%
poseen estudios de formacién profesional de 1° grado, un 10,0% ha estudiado EGB,
un 13,3% tiene BUP o COU, un 6,7% tiene estudios de grado medio y un 3,3% posee
estudios universitarios, obteniendo una media de Educacion de 3,90 siendo la escala
del 1 al 9 (1=menos estudios primarios- no saben leer- y 9=Estudios universitarios o
superiores), lo que sitla por debajo de la media a la mayoria de los sujetos. En cuanto
a los ingresos, un 6,7% indica que percibe hasta 300€, un 26,7% ingresa de 301€ a
450€, un 3,3% de 451€ a 600€, un 10% de 601€ a 900€, un 16,7% de 901€ a 1.200€,
un 16,7% de 1.201€ a 1.600€, un 13,3% ingresa de 1.601€ a 2.100€, un 3,3% de
2.101€ a 2.700€ y un 3,3% ingresa mas de 2.700€. La media de Ingresos es 4,43 en
una escala que va del 1 al 9 (1= hasta 300€ y 9= mas de 2.700€), por lo que la
mayoria de sujetos se sitla ligeramente por debajo del punto medio. Respecto a la

tenencia de mascota o no, el 53'3% poseia mascota.

Instrumentos

CUBRECAVI, Cuestionario Breve de Calidad de Vida. (Rocio Fernandez-Ballesteros y
Maria Dolores Zamarrén, 2007). TEA Ediciones S.A.

Es de aplicacion individual o grupal para adultos mayores de 65 afios. La duracién de
la aplicacién es de 20 minutos, aproximadamente. Su finalidad es la evaluacién
multidimensional de la calidad de vida en las personas mayores. Su baremacién son
los percentiles para cada una de las escalas evaluadas. Consta de manual y

cuadernillo de anotacion. Consta de 20 items.

Es un cuestionario compuesto por 21 subescalas agrupadas en las nueve escalas

siguientes:

e Salud (salud subjetiva, objetiva y psiquica).
e Integracion social.

e Habilidades funcionales.

e Actividad y ocio.

e Calidad ambiental.

e Satisfaccién con la vida.

e Educacion.

e Ingresos.

e Servicios sociales y sanitarios.
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Cada subescala se evalla mediante una o varias cuestiones y se ofrecen

puntuaciones independientes para cada una de las anteriores escalas.

Las dos ultimas subescalas del CUBRECAVI (20 y 21) no se agrupan en ninguna de
las nueve escalas mencionadas. Son elementos adicionales que permiten: a) examinar
las preferencias del propio sujeto con respecto a los componentes que mas valora de
la calidad de vida y b) obtener una valoracién global subjetiva de la CV realizada por el
propio sujeto. Su indice de fiabilidad es moderado (entre 0,92 y 0,70), (Fernandez-
Ballesteros, 2007b).

Aparte, se ha evaluado si se tiene 0 no mascota y su posible influencia en la calidad
de vida de los sujetos. Se introdujo la nueva variable en los datos sociodemograficos

al comienzo del test (Ver anexo).

Método

Se contacto con las aulas para mayores de la universidad Miguel Herndndez (AUNEX)
para informar del objetivo del estudio y pedir su colaboracion, garantizando la absoluta
confidencialidad de los datos y anonimato de los posibles participantes haciendo ver
que el estudio solo contemplaba estrictos fines cientificos.

Posteriormente, se les explic6 que se limitaran a responder a los items del
CUBRECAVI (Fernandez-Ballesteros, 2007) y, tan pronto como lo hubiesen hecho, se
pasarian a recoger los test agradeciendo de antemano su colaboracién y recordando
la confidencialidad absoluta. Tras ello, se entregaron los cuestionarios a cuantos de
todos ellos estuvieron de acuerdo en cumplimentarlos, y se completd el numero de la
muestra total con algin conocido o personas en parques publicos, preguntando a
éstas si querian colaborar de manera voluntaria en un estudio de la universidad acerca
de la tenencia de mascotas y volviendo a explicar de manera muy clara la absoluta

confidencialidad de los datos.

Finalmente se realiz6 el vaciado de datos en Excel para su posterior tratamiento con el

programa SPSS.

Andlisis estadisticos de resultados
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Para la descripcion de la muestra se han realizado analisis de frecuencias y

estadisticos descriptivos.

Para analizar las relaciones entre las variables, se han realizado correlaciones de
Pearson, y finalmente, para observar la diferencia de poseer mascota o no, se ha

realizado pruebas T-Student.

El tratamiento de los datos se ha efectuado tomando el nivel de confianza del 95%,
margen de error del 5% (valor de p<0.05) y su significacion estadistica a partir de
p<0.05. Todos los analisis estadisticos fueron realizados con el paquete estadistico
SPSS 23.00 para Windows.

Resultados

Descripcién de la muestra

La muestra estd compuesta por un 33% varones y un 67% mujeres, de los cuales, el
36% tienen entre 55 y 65 afos, mientras que el 64% restante, se encuentran en una
franja de edad entre 66 y 80 afios. (Figuras 2 y 3 respectivamente). De ellos, 16 tiene

mascota y 14 no. (Figura 1).

Figura 1

Muestra dividida entre sujetos con mascota y sin mascota.

46'6%

53'3%

B Mascota

B No Mascota
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Figura 2

Muestra dividida segin género.

67% B Mujeres

B Hombres

Figura 3

Muestra dividida en dos rangos de edad: de 55 a 65 y de 66 a 80 afios.

/\

m 55-65 anos
M 66-80 afios

Sujetos
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Respecto al estado civil, el 67% son casados, el 20% son viudos, el 13% separados 0
divorciados y no se encuentra ningun soltero o soltera en el total de la muestra. (Figura
4)

Figura 4

Muestra dividida segiin sean casados, viudos, separados o solteros.

0%

20% B casado
M viudo
i separado

M soltero

Resultados

A continuacion se muestran los descriptivos de la muestra total evaluada (con y sin
mascota) y sus subescalas. También se han incluido las correlaciones entre variables.

N =30
Tabla 2
Descriptivos de la muestra total
Variables Media Desviacion Estandar
Mascota* .53 .50
Valoracion Media Calidad 2.47 .57
vida**

16



Género

Estado Civil

Salud subjetiva

Salud Objetiva

Salud Psiquica

Total Salud

Frecuencia Rel. Sociales
Satis Rel. Sociales
Total Satis. Rel. Sociales*
Autonomia Funcional
Act. Vida Diaria (AVD)
Total Hab. Funcionales
Nivel Actividad**

Frec. Actividades

Satis. Actividades*
Total Act. Y Ocio**
Satis. Rel. Ambientales
Satis. Vivienda

Total Calidad Ambiental
Satisfaccion Vida
Educacion**

Ingresos**

Frecuencia Servicios

Satisfaccion Servicios

1.73

2.53

2.77

3.22

3.37

3.11

2.79

2.78

2.81

3.70

3.61

3.63

3.03

241

2.77

2.79

2.89

2.96

2.93

3.27

3.01

3.21

2.27

3.10

A5

.81

.62

.39

A5

.35

71

A1

.53

.59

.53

A7

1.42

.29

.56

.51

A7

.18

15

.58

2.24

1.86

45

48

Tabla 2: *P < .05; **p < .01
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En la tabla 2 destaca el item “valoracién media Calidad de Vida” que siendo su
méximo valor 3, la media de la muestra se sitia en un 2.47, lo que indica que los
sujetos en su mayoria, perciben como alta su calidad de vida. También es destacable
el item “Satisfaccién con la vida” pues su valor maximo se sitia en 4 y la media de la
muestra lo hace con un 3.27, por lo se deduce que una mayoria de sujetos valora por
encima de la media su satisfaccion con la vida. En cuanto a las correlaciones, se
puede observar en la tabla que las variables Mascota y Valoracion Media de Calidad
de vida correlacionan con educacion e ingresos, es decir, los sujetos con un mayor
nivel educativo y una mayor fuente de ingresos son los que tienen mascota y, ademas,
valoran mas alta su calidad de vida. Asimismo, la variable Nivel de Actividad lo hace
con Total de Actividades y Ocio, con Satisfaccion Actividades y con Total Satisfaccion
Sociales con lo que se desprende que las personas con un mayor nivel de actividad
tienen mayor satisfaccion con las actividades que realizan, con su tiempo de ocio y

con sus relaciones sociales.

En la tabla 3 se presentan los datos estadisticos de todas las variables evaluadas a lo
largo del estudio por grupos de tenencia o no de mascotas. N=30

Tabla 3
Variables evaluadas por grupos de tenencia o no de mascotas
Variables Mascota Media Desviacion estandar
Salud subjetiva No mascota 2.71 .72
Tiene mascota 281 .54
Salud objetiva No mascota 3.21 .39
Tiene mascota 3.23 .40
Salud psiquica No mascota 3.38 .39
Tiene mascota 3.36 .52
Total salud No mascota 3.08 .36
Tiene mascota 3.13 .35
Frecuencia Rel. No mascota 2.90 .75
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Sociales
Satis. Rel.
Sociales
Total Satis.
Rel. Sociales
Autonomia
Funcional
Act. Vida
Diaria (AVD)
Total Hab.
Funcionales

Nivel Actividad

Frecuencia
Actividades
Satis.
Actividades
Total Act. y
Ocio

Satis. Rel.
Ambientales
Satis.
Vivienda
Total Calidad

Ambiental

Tiene mascota

No mascota

Tiene mascota

No mascota

Tiene mascota

No mascota

Tiene mascota

No mascota

Tiene mascota

No mascota

Tiene mascota

No mascota

Tiene mascota

No mascota

Tiene mascota

No mascota

Tiene mascota

No mascota

Tiene mascota

No mascota

Tiene mascota

No mascota

Tiene mascota

No mascota

Tiene mascota

2.69

281

2.76

2.92

2.72

3.50

3.88

3.58

3.63

3.54

3.70

3.36

2.75

2.43

2.40

2.64

2.88

281

2.77

2.94

2.85

2.92

3.00

2.94

2.93

.67

.36

45

.60

46

.65

.50

.60

A7

.58

.34

1.49

1.34

.24

.33

74

.34

.65

.36

15

19

.26

.00

.20

.09
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Satis. Vida No mascota 3.36 .63
Tiene mascota 3.19 .54
Educacion No mascota 2,93 2.26
Tiene mascota 4.75 2.43
Ingresos No mascota 3.86 241
Tiene mascota 4.94 2.04
Frecuencia No mascota 2.29 46
Servicios Tiene mascota 2.25 44
Satisfaccion No mascota 3.21 .57
Servicios Tiene mascota 3.00 .36
Componentes 1 No mascota 1.36 2.02
Calidad Tiene mascota .94 .25
Componentes 2 No mascota 1.79 1.88
Calidad Tiene mascota 2.38 .88
Componentes 3 No mascota 2.43 2.47
Calidad Tiene mascota 2.50 .89
Valoracion No mascota 2.29 .46
Media Calidad
Tiene mascota 2.63 .61
De Vida

Tabla 3: M (£SD) de las puntuaciones por grupos.

Lo mas destacable es que salvo algunas excepciones como Autonomia funcional: las
personas con mascota funcionan con una mayor autonomia; Actividades de la vida
diaria: los sujetos con mascota se desenvuelven mejor en las actividades del dia a dia;
Satisfaccion actividades: sujetos que poseen mascota estan mas satisfechos con lo
gue hacen que los que no tienen y, Educacién e Ingresos: las personas mas formadas
y con mas ingresos tienen mascota, no hay grandes diferencias entre tener mascota o
no para la mayoria de las variables estudiadas, pero si cabria mencionar que aun
siendo asi, los sujetos con mascota han valorado su calidad de vida por encima de

los que no tienen mascota (No mascota: 2.29; Tiene mascota: 2.63).
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Prueba T de Student

Los andlisis de la prueba T indican un efecto significativo y positivo en la variable Nivel
de Actividad (t(29)=.00, p<0.05), los sujetos con mascota sefialan tener mayor nivel de
actividad, asimismo, con la variable Frecuencia en las Relaciones Sociales el resultado
es significativo (1(29)=.00, p<0.05) y también Satisfaccidn con las Relaciones Sociales
(t(29)=.00, p<0.05), es decir, las personas con mascota se relacionan con mas
frecuencia y estan mas satisfechas que las no tienen mascota. Finalmente, la variable
Valoracién Media de Calidad de Vida también es significativa (t(29)=.00, p<0.05), por
lo que las personas con mascota valoran por encima de las que no tienen mascota su
calidad de vida. Por todo ello, se puede afirmar que se han cumplido las hipétesis en
las subescalas Nivel de Actividad (de la escala Actividad y Ocio), Frecuencia en las
Relaciones Sociales y Satisfaccion con las Relaciones Sociales (de la escala
Integracion social) en la misma linea que sefala Lépez (1998): “los animales de
compafia mejoran el aspecto social porque facilita la interaccion con otras personas y
estimula el didlogo”, y en el elemento adicional del cuestionario, Valoracion Media de
Calidad de Vida.

Discusidn

El objetivo principal de este estudio ha sido evaluar la influencia positiva de tener o no
tener mascota en la calidad de vida de los sujetos evaluados y los resultados indican
las relaciones e influencias de la variable mascota con las variables socio-
econdmicas; concretamente, éstos muestran que la tenencia de mascota se relaciona
de manera positiva y destacada con las variables educacion e ingresos. Ademas, se
ha visto que la variable mascota influye también en el modo en que los sujetos de la
muestra han valorado su calidad de vida de forma mas positiva que los no tienen
mascota, como ya se ha mencionado y en linea con lo indicado por Hugues, Alvarez,
Castelo, Ledon y Dominguez (2012), Perea, Lopez-Cepero, Tejada-Roldan y Sarasola
(2014), Gonzalez (2013) y Martinez (2013). Asimismo, también influyen positivamente
las variables Satisfaccion Actividades, Actividades de la Vida Diaria, tal y como indican
Casciotti y Zuckerman (2015): “las personas de edad avanzada que tenian un perro o
un gato fueron mas capaces de realizar ciertas actividades fisicas consideradas
"actividades de la vida diaria", tales como la capacidad de subir escaleras; arrodillarse

0 agacharse; tomar medicamento; preparar las comidas; bafiarse y vestirse. No hubo
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diferencias significativas entre los duefios de perros y gatos en su capacidad para
realizar estas actividades”. Igualmente, influyen las variables Autonomia Funcional,
Salud Objetiva y Subjetiva (se ha visto que tener perro puede influir de manera muy
positiva en la salud, ya que disminuye algunos factores de riesgo cardiovascular
(Espinosa, 2015) y Satisfaccion con la vivienda también estan relacionadas, aunque
en menor medida que las anteriores, con la tenencia de mascota. Sin embargo y
contrariamente a lo esperado, no se relaciona con la Salud Psiquica, ni con
Satisfaccion con la vida, aunque los resultados obtenidos deben ser interpretados con
cautela por cuanto existen algunas amenazas a la validez del estudio que deben ser
contempladas en el futuro. Asi, puede destacarse la necesidad de aumentar el tamafio
y mejorar el procedimiento de seleccion muestral ya que el resultado podria estar
sesgado por este motivo con lo que la disparidad en los resultados puede deberse a

ello.

Conclusion

A pesar de las limitaciones de este trabajo como el nimero reducido de la muestra
antes mencionado y aungue no sea un estudio longitudinal o de intervencion, abre una
nueva linea de investigacion en el campo del envejecimiento. De este trabajo se
deduce que debe investigarse de un modo exhaustivo esta cuestién en la que, como
indican Gutiérrez, Granados y Piar (2007), Granados y Mufioz (2015) o Gémez-Piriz,
Puga, Jurado y Pérez (2014), se ha visto la escasa literatura en espafiol que existe
sobre la materia y seria una buena via de investigacion futura para la mejora de la
calidad de vida de los adultos mayores, cuando, como se comenta al principio de este
estudio, las previsiones para un futuro no tan lejano son un aumento significativo de la
poblacion mayor (Imserso, 2012d) y para lograr que nuestros mayores vivan, no solo
mas afios sino también en unas mejores condiciones de vida materiales y
psicosociales, resulta necesaria la implicacion y el esfuerzo de todos a distintos
niveles: desde el ambito politico (programas de intervencion social), desde el ambito
cientifico (realizacion y divulgacion de investigaciones que aporten conocimientos
Utiles para orientar intervenciones) desde los profesionales de la Geriatria y
Gerontologia y, por supuesto, desde los propios familiares y amigos (Pinazo y
Sanchez, 2005a). Se ha de recordar que el sentimiento de soledad resulta ser uno de
los indicadores decisivos del nivel de insatisfaccion en la ancianidad al que sin duda
todos ellos pueden ayudar (Pinazo y Sanchez, 2005b) y Stamatakis (2015) dice:

"Sabemos que con la edad avanzada viene un aislamiento cada vez mayor, y con eso
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viene la soledad que es un factor importante de riesgo de enfermedad cardiovascular,
es un factor de riesgo de cancer mayor, y es un importante factor de riesgo para la
depresion ", y es ahi donde la compafia de una mascota también puede contribuir a
paliar ese sentimiento de aislamiento y tristeza y ayudar a prevenir enfermedades y
depresion. Como explica Yanes (2011): “en la vejez disminuye significativamente la
capacidad fisica, la posicion econdmica, mueren amigos y familiares (...) Si el anciano
se aisla emotivamente y deja caer lo que fue valioso, se apagara su deseo de vivir’.
Es logico pensar que en muchos casos, la compafiia de un animal puede ser un

motivo suficiente para continuar viviendo.

Lograr que los afios que se ha conseguido prolongar en nuestro mayores no sean
vividos en condiciones penosas (soledad, dificultades de movilidad y econémicas...),
sino que lo sean con una buena calidad de vida, resulta ser el reto que nuestra
sociedad tiene pendiente y con el que, desde toda perspectiva y posicion, se debe
comprometer plenamente (Pinazo y Sanchez, 2005c).

Por tanto, tener una mascota, cuidarla, pasear e interaccionar con ella, segun lo visto,
hara que mejore la calidad de vida en muchos aspectos y de una forma muy
gratificante: ofreciendo carifio.
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Anexo

CUBRECAVI

Edad:

Sexo:

Mujer

Mascota

Estado civil:

Soltero/a

Ciudad de residencia:

Varén

No mascota

Casado/a

Separado/a/divorciado/a

Viudo/a

Movil

Fijo

e A Continuacién encontrara algunas preguntas

INSTRUCCIONES

relacionadas con distintos aspectos de la calidad de

vida.

e Para contestar, solo debe marcar con un aspa o cruz
(X) la opcidén que mas se ajuste a sus preferencias.
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e Responda TODAS las preguntas, son breves y

sencillas.

e Si necesita alguna aclaracion no dude en preguntar.

SALUD

1. ¢ Se siente vd. Satisfecho con su actual estado de salud?

Mucho

Bastante

Algo

Nada

2. En las ultimas dos semanas, ¢ ha tenido Vd. alguno de
los siguientes dolores o sintomas?

2.1. Dolor de huesos, de columna o de las articulaciones.

Nunca

Algunas veces

2.2. Mareos o vahidos.

Nunca

veces

Bastantes veces

Bastantes veces

Algunas veces

2.3. Tos, catarro o gripe.

Nunca

veces

Algunas veces

2.4. Tobillos hinchados.

Bastantes veces

Muchas veces

Muchas

Muchas
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Nunca

Algunas veces

Bastantes veces

2.5. Cansancio sin razon aparente.

Nunca

2.6. Dificultad para dormir.

Nunca

Algunas veces

Algunas veces

2.7. Flojedad de piernas.

Nunca

Algunas veces

Bastantes veces

Bastantes veces

Bastantes veces

Muchas veces

Muchas veces

Muchas veces

Muchas veces

2.8. Dificultad para respirar o sensacion de falta de aire.

Nunca

Algunas veces

2.9. Palpitaciones.

Nunca

Algunas veces

Bastantes veces

Bastantes veces

Muchas veces

Muchas veces
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2.10. Dolor u opresion en el pecho.

Nunca

Algunas veces

2.11. Manos o pies frios.

Nunca

Algunas veces

Bastantes veces

Bastantes veces

2.12. Estar adormilado durante el dia.

Nunca

Algunas veces

2.13. Boca seca.

Nunca

2.14. Sensacion de nausea o ganas de vomitar.

Nunca

2.15. Gases.

Nunca

Algunas veces

Algunas veces

Algunas veces

Bastantes veces

Bastantes veces

Bastantes veces

Bastantes veces

Muchas veces

Muchas veces

Muchas veces

Muchas veces

Muchas veces

Muchas veces
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2.16. Levantarse u orinar por las noches.

Nunca

2.17. Escaparsele la orina.

Nunca

Algunas veces

Algunas veces

2.18. Zumbido de oidos.

Nunca

2.19. Hormigueos en los brazos o en las piernas.

Nunca

2.20. Picores en el cuerpo.

Nunca

2.21. Sofocos.

Nunca

Algunas veces

Algunas veces

Algunas veces

Algunas veces

2.22. Llorar con facilidad.

Nunca

Algunas veces

Bastantes veces

Bastantes veces

Bastantes veces

Bastantes veces

Bastantes veces

Bastantes veces

Bastantes veces

Muchas veces

Muchas veces

Muchas veces

Muchas veces

Muchas veces

Muchas veces

Muchas veces
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3. Por favor, indique con qué frecuencia le ocurren las
cosas que se preguntan a continuacion.

3.1. ¢ Se siente deprimido, triste, indefenso, desesperado,
nervioso o angustiado?

Nunca

Algunas veces Bastantes veces Muchas veces

3.2. ¢ Tiene problemas de memoria, como olvidar el dia de
la semana, lo que ha estado haciendo o donde ha puesto
sus objetos personales?

Nunca

Algunas veces Bastantes veces Muchas veces

3.3. ¢ Se desorienta o pierde en algun lugar?

Nunca

algunas veces Bastantes veces Muchas veces

INTEGRACION SOCIAL

4. ¢Vive Vd. solo o acompanado?

Solo

Acompariado

5. ¢ Con qué frecuencia suele Vd. verse (para hablar o
tomar algo) con las siguientes personas?
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5.1. Hijos que no viven con Vd. en la misma casa.

Todos o casi todos los dias

Al menos 1 vez al mes

Nunca o casi nunca

Al menos 1 vez a la semana

No tengo

5.2. Nietos que no viven con Vd. en la misma casa.

Todos o casi todos los dias

Al menos 1 vez al mes

5.3. Familiares que no viven con Vd. en la misma casa.

Todos o casi todos los dias

Nunca o casi nunca

Al menos 1 vez al mes

5.4. Vecinos.

Todos o casi todos los dias

Nunca o casi nunca

Al menos 1 vez al mes

5.5. Amigos.

Todos o casi todos los dias

Nunca o casi nunca

Al menos 1 vez a la semana

No tengo

Al menos 1 vez a la semana

No tengo

Al menos 1 vez a la semana

No tengo

Al menos 1 vez a la semana
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Al menos 1 vez al mes

Nunca o casi nunca

No tengo

6. ¢ En qué medida esta Vd. satisfecho con la relacion que
mantiene con las siguientes personas?

6.1. Su conyuge.

Satisfecho

6.2. Sus hijos.

Satisfecho

6.3. Sus nietos.

Satisfecho

6.4. Otros familiares.

Satisfecho

6.5. Vecinos.

Satisfecho

6.6. Amigos.

Indiferente

Indiferente

Indiferente

Indiferente

Indiferente

Insatisfecho

Insatisfecho

Insatisfecho

Insatisfecho

Insatisfecho

No tengo

No tengo

No tengo

No tengo

No tengo
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Satisfecho

Indiferente

Insatisfecho

HABILIDADES FUNCIONALES

7. ¢ Como considera Vd. que puede valerse por si mismo?

Muy bien

Bien

Regular

No tengo

Mal

8. ¢ En qué medida tiene Vd. dificultades para realizar las
siguientes actividades?

8.1. Cuidar de su aspecto fisico (peinarse, lavarse, vestirse,

ducharse...).

Ninguna

8.2. Realizar tareas domésticas.

Ninguna

8.3. Caminar.

Ninguna

Alguna

Alguna

Alguna

Bastante

Bastante

Bastante

Mucha

Mucha

Mucha
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8.4. Realizar tareas fuera de casa.

Ninguna

Alguna

ACTIVIDAD Y OCIO

Bastante

Mucha

9. ¢ Cual de las siguientes afirmaciones describe mejor su
nivel de actividad diaria?

Marque solo una de las opciones.

Realizo algunas actividades cotidianas normales
(hago algunas gestiones, voy a la compra o al cine).

Paso el dia casi completamente inactivo (leo, veo la
television, etc.).

Realizo alguna actividad fisica o deportiva ocasional

(caminar, pasear en bicicleta, jardineria, gimnasia suave,

actividades que requieren un ligero esfuerzo, etc.).

Realizo actividades fisicas regularmente varias veces

al mes (jugar al tenis, correr, natacion, ciclismo, juegos de

equipo, etc.).
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Realizo entrenamiento fisico varias veces a la
semana.

10. ¢Con qué frecuencia realiza Vd. las siguientes
actividades?

10.1. Leer un libro o un periddico.

Frecuentemente Ocasionalmente Nunca

10.2. Visitar a parientes o0 amigos.

Frecuentemente Ocasionalmente Nunca

10.3. Ver la television.

Frecuentemente Ocasionalmente Nunca

10.4. Escuchar la radio.

Frecuentemente Ocasionalmente Nunca
10.5. Caminar.
Frecuentemente Ocasionalmente Nunca
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10.6. Jugar con otras personas a juegos recreativos.

Frecuentemente Ocasionalmente Nunca

10.7. Cuidar nifos.

Frecuentemente Ocasionalmente Nunca

10.8. Hacer manualidades (coser, ganchillo, punto).

Frecuentemente Ocasionalmente Nunca

10.9. Hacer recados o gestiones.

Frecuentemente Ocasionalmente Nunca

10.10. Ir de compras.

Frecuentemente Ocasionalmente Nunca
10.11. Viajar.
Frecuentemente Ocasionalmente Nunca

11. ¢ Qué grado de satisfaccion, en términos generales,
tiene Vd. Con la forma con que ocupa el tiempo?
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Satisfecho

Indiferente

CALIDAD AMBIENTAL

Insatisfecho

12. ¢ Qué grado de satisfaccion tiene Vd. Con los siguientes
aspectos de la casa donde vive?

12.1. El ruido/silencio.

Satisfecho

Indiferente

12.2. La temperatura.

Satisfecho

12.3. La iluminacion.

Satisfecho

12.4. El orden y la limpieza.

Satisfecho

Indiferente

Indiferente

Indiferente

Insatisfecho

Insatisfecho

Insatisfecho

Insatisfecho

41



12.5. El mobiliario.

Satisfecho

12.6. Las comodidades (electrodomésticos, etc.).

Satisfecho

Indiferente

Indiferente

Insatisfecho

Insatisfecho

13. ¢ Qué grado de satisfaccion tiene Vd. Con su vivienda

en general?

Satisfecho

Indiferente

SATISFACCION CON LA VIDA

Insatisfecho

14. ¢ En qué medida esta Vd. Satisfecho, en términos
generales, con la vida?

Mucho

EDUCACION

Bastante

Algo

Nada
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Marqgue solo una de las opciones.

Menos de estudios primarios (No sabe leer).

Menos de estudios primarios (Sabe leer).

Estudios primarios completos.

Formacion profesional de 1° grado.

Formacion profesional de 2° grado.

Bachiller elemental o E.G.B.

Bachiller superior, B.U.P o C.O.U.

Estudios de grado medio.

Estudios universitarios o superiores.

INGRESOS

16. ¢ Podria decirme los ingresos mensuales que, por todos

los conceptos, entran en su hogar?

Marque solo una de las opciones.
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Hasta 300 €.

De 300 € a 450 €.

De 451 € a 600 €.

De 601 € a 900 €.

De 901 € a 1.200 €.

De 1.201 € a 1.600 €.

De 1.601 € a 2.100 €.

De 2.101 € a2 2.700 €.

Mas de 2.700 €.

SERVICIOS SOCIALES Y SANITARIOS

17. ¢ Con qué frecuencia utiliza Vd. los servicios sociales y

sanitarios que le ofrece la comunidad?
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Frecuentemente

Ocasionalmente

Nunca

18. ¢ En qué medida esta Vd. Satisfecho con los servicios
sociales y sanitarios que utiliza?

Muy satisfecho

Bastante satis. Algo satisf.

Nada satisf.

IMPORTANCIA DE LOS COMPONENTES DE
LA CALIDAD DE VIDA

19. Como Vd. sabe, mejorar la calidad de vida de cada

persona es un objetivo importante. ¢ A cudl de los

siguientes aspectos concede Vd. mas importancia y es
mas determinante en su calidad de vida? Indique cual es el
primero, el segundo y el tercero mas importante para Vd.

Anote en el recuadro de la izquierda el orden de importancia
gue le concede a cada aspecto (p.gj., 1°, 2°, etc.)

19.1.

19.2.

19.3.

Tener buena salud.

Poder valerme por mi mismo.

Mantener buenas relaciones familiares y sociales.
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19.4. Mantenerme activo.

19.5 Tener una vivienda buena y comoda.

19.6. Sentirme satisfecho con la vida.

19.7. Tener oportunidades de aprender y conocer nuevas
cosas.

19.8. Tener una buena pensioén o renta.

19.9. Tener buenos servicios sociales y sanitarios.

19.10. Otras. ¢, Cuales?

10.11. Ninguna.

20. ¢ Como valora Vd. su propia calidad de vida?

Alta Media Baja

YA HA TERMINADO, MUCHAS GRACIAS.
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