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Revision Sistematica: Aromaterapia versus Meditacion
enansiedad portemoralasoledad en personas mayores
Systematic Review: Aromatherapy versus Meditation
inanxiety due to fear of lonelinessin the elderly.

Revisao Sistematica: Aromaterapia versus Meditacao
por medoda solidao nas pessoas idosas.

RESUMEN

El objetivo de este estudio es demostrar de forma retrospectiva
que eJl uso de aromaterapia tendria un efecto significativamente
mayor en la reducciéon de la ansiedad por temor a la soledad en
comparacion con la meditacion. Metodologia: El estudio actual
corresponde a una revision sistematica rapida de tipo descriptiva.
Resultados: Se realizaron dos sintaxis, una para Aromaterapia y
una para Meditacion. A través de criterios de inclusion y exclusion
se se}l)eccionaron 10 articulos para analisis profundo, de los cuales
8 corresponden a Aromaterapia y 2 a Meditacién, obteniéndose
resultados significativos por parte de la aromaterapia para la
reduccion de [a ansiedad en personas mayores. Conclusion: A través
de la evidencia cientifica, se recomienda la terapia complementaria
de aromaterapia por sobre la meditaciéon en personas adultas
mayores para la reducciéon de ansiedad por temor a la soledad,
siempre y cuando la soledad como tal atn no esté presente como
problematica.

Palabras clave: Soledad, Envejecimiento, Anciano, Enfermeria,
Aromaterapia, Meditacion, Ansiedad

ABSTRACT

The aim of this study is to retrospectively demonstrate that
aromatherapy has a significantly greater effect in reducing anxiety
due to fear of loneliness compared to meditation. Methodology:
The current study is a rapid descriptive systematic review. Results:
Two syntaxes were performed for this study, one for aromatherapy
and one for meditation. Through the exclusion criteria 10
articles were selected for depth analysis, which 8 correspond to
aroma‘[herap}t/1 and 2 for meditation, obtaining significant results
from aromatherapy because of its reduction of anxiety in older
people. Conclusion: Through scientific evidence, aromatherapy
is recommended over meditation to reduce anxiety due to fear of
loneliness as long as the loneliness is not a problem itself yet.

Key words: Loneliness, Aging, Aged, Nursing, Aromatherapy,
Meditation, Anxiety

RESUMO

O objectivo deste estudo é demonstrar retrospectivamente que o
uso da aromaterapia teria um efeito significativamente maior na
redugdo da ansiedade devido ao medo da solidao em comparagido
com a meditacdo. Metodologia: O estudo actual corresponde a
uma rapida revisdo sistematica descritiva. Resultados: Foram
realizadas duas sintaxes, uma para Aromaterapia e outra para
Meditagdo. Através de critérios de inclusdo e exclusdo, foram
seleccionados 10 artigos para andlise aprofundada, dos quais 8
correspondem a Aromaterapia e 2 a Meditacdo, obtendo resultados
significativos para a aromaterapia para a redugdo da ansiedade nas
pessoas idosas. Conclusdo: Através de provas cientificas, a terapia
complementar da aromaterapia é recomendada sobre a meditagdo
em adultos idosos para a redugdo da ansiedade devido ao medo da
soliddo, desde cI[ue a soliddo enquanto tal ainda nao esteja presente
como um problema.
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Palavras-chave: Solidao, Envelhecimento, Idosos, Enfermagem,
Aromaterapia, Medita¢ao, Ansiedade.

INTRODUCCION
La vejez es una etapa en la vida que se caracteriza por la aparicion
de varios factores que pueden ocasionar soledadl,) tales como la
érdida de seres queridos, vivir solos, enfermedades, relaciones
amiliares empobrecidas, pérdida del rol, salida del mercado laboral
y/o aislamiento social. A pesar de que la soledad puede ocurrir en
cualquier edad y, si bien, la vejez no es responsable directa o inica
causante de los sentimientos de soledad en las personas mayores,
es un factor de riesgo no modificable que puede generar estos
sentimientos.
En Chile, segtin el censo de 2017, un 11,4% de la poblacién total son
personas mayores y se prevé que a nivel nacional y mundial haya
un constante aumento en la esperanza de vida de las personas. Del
total de personas mayores, un 13,4% de ellos viven solos (1), siendo
uno de los factores de riesgo mas comunes de los sentimientos de
soledad. A esto hay que sumarle las condiciones de vulnerabilidad
y pobreza, no da lo mismo estar en un hogar o centro especializado
de cuidado de larga estadia que estar solo en una habitacion, sin la
posibilidad de mantener una interaccion cotidiana con otros. Es
en este grupo extremo, en los que viven solos y en condiciones de
pobreza, donde se encuentra mas vulnerabilidad asociada.
La soledad en las personas mayores tiene enfoques diferentes,
pudiéndose considerar tanto un factor de riesgo, un factor protector
y también como un sindrome. Se considera como un factor de
riesgo cuando la soledad se debe a componentes que afectan la
caligad de vida y salud mental de las personas; como la pérdida
del cdnyuge, enfermedades, pérdidas de un miembro de la familia
o de la funcién sensorial/motora. Por otro lado, se considera un
factor protector cuando la soledad no afecta la vida diaria del
individuo, no provoca sentimientos de tristeza y/o es deseada.
Finalmente, la soledad es considerada como un sindrome cuando
afecta negativamente la calidad de vida de las personas, generando
aislamiento social, ansiedad, angustia, nerviosismo y depresion
(2). Sin embargo, la ansiedad no siempre es resultado c?’e la soledad
como tal, sino que también puede llegar a ser un gatillante cuando
esta se asocia al miedo de quedarse solo en un futuro.
Para abordar de manera integral un problema de salud como lo es
la soledad y la ansiedad que esta provoca en las personas mayores,
es importante tener una mirada holistica de las condiciones del
usuario al que se le brinda atencion, esto incluye tanto el ambito
bioldgico, fisico, psicologico y social de las personas. Es por esta
razon que dentro de los tratamientos en salud existen dos grandes
corrientes terapéuticas que se complementan, que son la medicina
tradicional y las terapias complementarias. Segun la Oficina
de Medicina Alternativa de Estados Unidos define las terapias
complementarias como las formas de tratamientos que no se
ensenan en las facultades de medicina y que generalmente no se
utilizan en los recintos hospitalarios, pero que abarcan una forma
de abordar las patologias o afecciones mediante técnicas culturales
usadas de manera histérica en las comunidades (3).
Una de las terapias complementarias para combatir la ansiedad
ante el temor a la soledad en las personas es la aromaterapia,
?ue se deriva de dos palabras que son “aroma” refiriéndose a la
ragancia y “terapia’ en relacion al tratamiento. Se define como el
uso terapéutico de las esencias concentradas derivadas de plantas
que se extraen por destilacion. Ademas, es una modalidad poco
costosa y no invasiva de la Medicina Alternativa Complementaria
(CAM), utilizada para mejorar la salud psicoldgica y el bienestar
de las personas (4).
Por otro lado, también se encuentra la meditaciéon, que es una
practica que consiste en concentrar la atencion sobre la respiracion,
un pensamiento, un objeto externo o la propia conciencia, limitando
los estimulos externos para relajar el cuerpo y la mente. Su practica
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consiste en generar estados mentales positivos, como la calma o
el entusiasmo, y acostumbrarse a ellos hasta que se convierten en
nuevos habitos psicoldgicos y emocionales. Esta descrito en la
literatura que basta con invertir de 10 a 20 minutos a diario para
que en un par de semanas los princi{)iantes que ingresan a esta
terapia complementaria puedan notar los resultados (5).
Muchas personas mayores podrian verse beneficiadas por los
resultados que ofrecen estas terapias complementarias, en esta
ocasion, un paciente abordado por estudiantes de enfermeria de
la Universidad de O "Higgins el afio 2021, la cual se nombrara de
aqui en adelante con las iniciales V.M. Las sesiones se realizaron
a través de la plataforma gratuita “Zoom Meetings” de manera
sincronica; en cada una de estas se encontraba presente un grupo de
2 estudiantes, V.M. y un profesor que poseia un rol de observador
ara otorgar una retroalimentaciéon final a los estudiantes en
gase a su atencion. Dentro de estas sesiones se descubrio que
V.M. es una persona de 78 aios, sexo femenino con antecedentes
de hipertension, resistencia a la insulina e hipercolesterolemia
en tratamiento, también se encontrd a través de la valorizacion
integral en base al modelo de valoracién de patrones funcionales
de Marjory Gordon que la paciente sentia temor a la soledad, lo que
le generaba cierta ansiedad en su dia a dia. Esto se identificé como
una de las principales problematicas a tratar como profesionales
de enfermeria, puesto que V.M refirié en reiteradas ocasiones
“sentirse ansiosa por miedo a estar sola”, “no querer quedarse sola”,
“tener miedo de que su hija la deje de visitar” y “no pedir ayudaa su
familia porque se que mas adelante necesitara mas ayuda” a pesar
de caracterizarse por tener una relacion sumamente estrecha con
su familia y vecinos del sector en que vivia, razén por la que los
estudiantes no fueron capaces de asignarle una causa a su ansiedad
por temor a una futura soledad.
El objetivo de este estudio fue demostrar de forma retrospectiva
que el uso de aromaterapia tendria un efecto significativamente
mayor en la reducciéon de la ansiedad por temor a la soledad en
comparacion con la meditacion, utilizando el caso de V.M. como
referencia.

DISENO METODOLOGICO
El estudio se realizé con un enfoque de revision sistematica rapida
de tipo descriptiva, esto debido a que se busco generar informacion
para entender la problematica y asi otorgar una amplia seleccién
de opciones para la toma de decisiones informada y pronta en
base a la mejor evidencia posible. Los articulos fueron filtrados y
seleccionados desde la base de datos PubMed, donde se utilizaron
términos Mesh tales como “enfermerfa / nursing’, “aromaterapia
/ aromatherapy”, “ansiedad / anxiety”, “anciano / elderly” y
“meditacion / meditation” para la creacion de dos sintaxis, una
ara cada terapia complementaria, a fin de facilitar la busqueda de
os articulos. Las sintaxis fueron las siguientes:
o Aromaterapia: (aromatherapy AND (loneliness OR anxiety)
AND Elderly AND nursing).
o Meditacion: (meditation AND (loneliness OR anxiety) AND
Elderly AND nursing).
Los articulos fueron seleccionados y analizados en base a criterios
de inclusion y exclusion previamente establecidos por el equipo
investigador, estos son:
« Criterios de inclusion:
X Fecha de publicacion: Desde el afio 2010 a la actualidad
Idioma: Articulos publicados en espafiol, inglés y portugués
X Tipo de estudio: Se incluiran articulos especi&os sobre
ensagos clinicos y estudios de caso-control.
« Criterios de exclusion:
X Edad: Articulos que NO incluyan a poblaciéon mayor a 65
anos.
Para el analisis de los articulos, el equipo de investigacion se
subdividié en duplas con la finalidad de aplicar los criterios de
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inclusion y exclusion por separado, esto para poder evaluar de esta
manera la concordancia de los investigadores para incluir o excluir
los estudios revisados.

Resultados:

Como resultado de las sintaxis anteriormente mencionadas
se obtuvo un total de 49 articulos que responden a la sintaxis
de aromaterapia para ser evaluados y filtrados por el equipo
investigativo. }l)“ras realizar un primer ﬁf‘;ro de los estudios, fueron
excluidos 22 articulos, siendo los 27 restantes sometidos a un
segundo filtro, donde se seleccionaron para un andlisis profundo
un total de 8 articulos sobre esta terapia complementaria. Todo
esto se resume en la Figura N°1:

Sintaxis PubMed: (aromatherapy AND
(loneliness OR anxiety) AND Elderly AND
nursing)

[

Articulos publicados en PubMed (n:49) ‘

I Exclusion por filtros en PubMed:
e 9porfecha
[ P
e 13 portipo de estudio
5 Articulos recolectados en PubMed
8 n:27
g (n27)
§ i Excluidos:
2 | _ e 5 se centraron en el dolor.
’ Excluidos: n=19 . 10 no incluian adultos mayores.
e 1 poridioma
© e 3 articulos no terminados
o
: |
Q
o w
8% Incluidos: n=8
Q. <C
K O l

Articulos
seleccionados
para analisis
profundo

Figura N°1
Sintaxis de Aromaterapia

A través de la sintaxis de meditacion, se logra obtener una busqueda
bibliografica que abarca un total de 61 articulos, los cuales fueron
filtrados segtn su afio de (Fublicacién y el tipo de estudio al que
corresponden, quedando disponibles para la revision un ndmero
de 24 articulos. A este numero total selies aplica un segundo filtro,
tras el cual solo fueron seleccionados un total de 2 articulos para
realizar un analisis exhaustivo (Figura 2).

Sintaxis PubMed: (meditation AND (loneliness OR
anxiety) AND Elderly AND nursing)

I
Articulos publicados en PubMed (n:61) |
Exclusién por filtros en PubMed:

}—— e 16 por fecha

- e 21 por tipo de estudio
Articulos recolectados en PubMed
(n:24)

Excluidos.
e 15 No incluian adultos

Recoleccion

|
mayores

. 5 No mencionan meditacion.
. 2 Protocolos de estudios no
terminados

| Excluidos: n=22 ‘

Incluidos: n=2

‘ Aplicacion de CASPE

Y
Articulos
seleccionados . °
para analisis Flgum N°2

profundo Sintaxis de Meditacion

Finalmente, los 8 articulos de aromaterapia y los 2 articulos sobre
los beneficios de la meditacion fueron analizados a profundidad; de
estos articulos, 9 de ellos fueron estudios de control aleatorizados,
teniendo un nivel de evidencia Alto + CASPE aprobado, la
Oxford, mientras que 1 fue un ensayo clinico, teniendo un nivel de
evidencia Moderado + CASPE aprobado, 2a Oxford. Se concluye
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ue a través de un grado de recomendacion Alto-Fuerte a favor la
giferencia fue estadisticamente significativa (p> 0,05) entre ambas
terapias complementarias. La aromaterapia con esencia de lavanda
mostré una disminucién significativa de los niveles de ansiedad
comparado con el grupo control, mientras que, con un grado Alto-
Moderado en contra no se gudo demostrar que la meditacién
ayuda a la ansiedad, esto debido a la falta de participacion, ya que a
los pacientes les daba ansiedad realizar mediacion.
Por lo tanto, los resultados si nos indican que la aromaterapia es de
utilidad para tratar la problematica de V.M debido a sus resultados
mayoritariamente significativos. Si bien, no se han realizado
estudios que exploren especificamente la ansiedad generada por
temor a quedarse solo, si es efectiva para tratar la ansiedad que
es generada por situaciones que pueden darse en un futuro, pero
que no han ocurrido todavia necesariamente, lo que mantienen
a las personas en un estado de inquietud. La aromaterapia puede
otorgarle a V.M la tranquilidad que necesita en su dia, de tal manera
que los pensamientos de un futuro orientado a la soledad no sean
tan repetitivos a lo largo del dia y asi pueda dedicarse a realizar
actividades de la vida manteniendo la serenidad y pedir ayuda a su
familia cuando es necesario.

DISCUSION
Para empezar la discusién es muy relevante conocer por medio
de la evidencia, cual es la relacién entre la ansiedad y la soledad
en las personas mayores. Dahlberg et al, sefialan en su estudio
que problemas psicologicos tales como depresiéon y ansiedad
estan asociados a presentar altos niveles de soledad (6), y que este
sentimiento estd relacionado con la edad, es decir, a mayor edad
es mayor nivel de soledad. De acuerdo con la revisién sistematica
realizada por E. Palma y M. Dolores, el sentimiento de soledad
aumenta el riesgo de generar trastornos psicoldgicos como la
ansiedad (7), pero hay ocasiones en las que existe la posibilidad
de detectarse lo contrario, es decir, es probable que una persona
sienta ansiedad por un futuro sentimiento de soledad que ain no
esta presente, como es en el caso de V.M. Bajo estas circunstancias,
los profesionales de enfermeria no pueden tratar la soledad como
tal, debido a que atin no estd presente, sino que la atencién debe
ser enfocada a tratar la ansiedad para evitar que la persona llegue a
tener pensamientos negativos respecto a su futuro o disminuir su
cantidad al dia.
Es importante también tener en cuenta que debido a la pandemia
producida por el virus SARS-COV-2 , se comenz6 a visualizar la
relacion que existe entre la ansiedad y la soledad, es por ello que
Losada-Baltar et all, realiz6 un estudio en Espaiia para evaluar estas
variables de ansiedad ante la soledad y los sintomas depresivos
que produce el confinamiento, la cual fue medida en diferentes
érupos etarios y se concluyé que el grupo que menos sintomas
e ansiedad y depresion sentian ante el confinamiento fueron los
adultos mayores (8). Este resultado es contrario a la percepcion del
caso indice, ya que, la usuaria demuestra sentimientos de ansiedad
ante la soledad.
Segun lo estipulado por los Centros para el Control y Prevencion
de Enfermedades (CDC), la soledad en la vejez se define como un
sindrome, refiriendo que es un “estado psicologico que sucede a
consecuencia de pérdidas en el sistema de soporte individual,
disminucién de la participacion de las actividades dentro de la
sociedad a la que pertenece y sensaciéon de fracaso en su vida,
mientras que por otro lado, la soledad en la vejez también se
clasifica como un factor de riesgo el cual genera mayores tasas de
depresion, ansiedad y suicidio (9).
En el caso de Sra. V.M no se puede clasificar dentro de un factor de
riesgo o sindrome, porque la soledad tiene dos enfoques diferentes
los cuales son la soledad objetiva y subjetiva; la primera se refiere
a la falta de compaiiia como tal y no siempre implica una vivencia
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desagradable para el individuo, ya que puede ser una experiencia
buscada y enriquecedora, mientras que la soledad subjetiva la
padecen ¥as personas que se sienten solas, es un sentimiento
doloroso y temido por un gran numero de personas mayores,
nunca es una situaciéon buscada. Por esta clasificacion de la
soledad, y como anteriormente se ha descrito que se desconoce la
causa principal por la cual la Sra. V.M siente estos sentimientos de
soledad es que se torna dificil la discusion, pero se dara un enfoque
general al problema para debatirlo.
Poder clasificar la soledad es complejo, ya que es multicausal, lo cual
dificulta darle un enfoque especifico, surgen preguntas como ;La
soledad es un factor protector si es objetiva, de riesgo si es subjetiva
o es un sindrome? Al ser tan amplio el enfoque de la soledad en
las personas mayores, la mayoria de los casos se toma como un
factor de riesgo para hacer prevencidn, para evitar complicaciones
futuras con respecto a este sentimiento, se debe detectar lo antes
osible, prevenir y tratar la causa para mejorar la calidad de vida de
as personas, en especifico de las personas mayores.
La soledad en las personas mayores es una realidad que se ve
potenciada por diferentes factores, en esta etapa es en donde se
viven algunas experiencias que pueden llegar a ser muy duras y
pueden tener un gran impacto emocional, entre estas se encuentran:
o Sindrome del nido vacio: Se trata de un sindrome que suele
afectar mas a mujeres que a hombres, y se trata del dolor por parte
de los padres cuando sus hijos abandonan su casa para hacer una
vida independiente, por lo que puede generar sentimientos de
indefension y soledadp (10).

o Afrontamiento de un duelo: Los adultos mayores se enfrentan
en la ultima etapa de su vida a diferentes pérdidas, siendo la viudez
uno de los principales desencadenantes d%l sentimiento de soledad
en las personas mayores, y es muy frecuente que las personas sean
incapaces de resolver la tristeza de una pérdida, por ende, ocurre
este sentimiento de soledad. (11).

 Abandono de la familia: El contacto con personas queridas es
fundamental para mantener una buena salud fisica y mental, lo que
se ve disminuido en las personas mayores, debido a que presentan
un abandono de su familia, ya que estas no son capaces ge asumir
la responsabilidad del cuidado del adulto mayor (12).

De igual manera, es importante describir a mayor profundidad el
concepto de soledad fisica. Segtin un estudio este tipo de soledad
corresponde a la que aparece cuando se produce una ruptura fisica
con otra persona (13) por lo que esta se puede descartar debido a
la cercania que tiene la paciente con su familia y con los miembros
del condominio en donde reside.
La soledad subjetiva en los adultos mayores es bastante habitual,
pero no es un concepto que sea ampliamente reconocido por la
poblacién en general. Muchas veces las personas mayores tienden
a ignorar este t(iipo de sentimientos o no reconocerlos gor miedo o
vergiienza de admitir que estan o se sienten solos, esto debido a que
muchos de ellos giensan que al reconocer este tipo de sentimientos
sus cercanos podrian alejarse o tildarlos de dificiles o raros (14).
Muchas veces la soledad que sienten los adultos mayores no solo
depende de la familia o las redes de apoyo, sino que en ocasiones
ocurre que los adultos mayores tienen una percepcion negativa de
si mismo y se autoexcluyen de sus familiares cercanos debido a que
sienten gue son una carga para su propia familia (15). Estas dos
ultimas descripciones se contrastan muy bien con lo que le sucede
a la paciente, pues ella en primera instancia verbaliza que no se
habia dado cuenta de que se sentia sola hasta que se lo preguntaron
y ala vez reitera que no le gusta molestar a su familia porque siente
ue en algun momento los podria necesitar mas y si los molestaba
ahora en un futuro no tendria la ayuda necesaria, por lo tanto, se
evidencia la preocupaciéon de abrumar a la familia y que ellos se
alejen de ella.
En relacidn a las terapias alternativa efectivas utilizadas para tratar
sentimientos como la ansiedad o estrés ante ciertas situaciones de
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incertidumbre se encuentra la aromaterapia, asi lo demuestran
Soto et. al en su revision sistematica (16), donde sefialan que se
ha probado que el uso de aromaterapia con esencia de lavanda es
util para disminuir los niveles de ansiedad situacional ante eventos
estresantes como lo es someterse a procedimientos quirurgicos,
asi como también se comprobaron los efectos ansioliticos de
terapias aromdticas con esencias de Lippia alba, Peperomia
dolabriformis, Satureja brevicalyx, Satureja boliviana, Anthemis
nobilis (manzanilla romana), rosa, Citrus limén (limén), Salvia
sclarea (salvia), y Santalum album (sandalo). Estos resultados se
contrastan de manera positiva con la experiencia vivida por la
usuaria, ya que, ella expresa sentir un miedo o ansiedad ante la
posibilidad de quedarse sola, un hecho que atin no ha pasado y sin
embargo causan esta sintomatologia que ya se ha demostrado que
puede ser reducida con aromaterapia.

Por otro lado, Chino B. et al realiz6 un estudio respecto al uso de
la terapia de meditacién a través de la telemedicina para conocer
los beneficios que se obtienen de esta para disminuir la ansiedad.
En este estudio se invitd a un total de 212 personas, de los cuales
40 que firmaron el consentimiento informado para participar,
sin embargo, solamente 4 personas terminaron las 3 sesiones que
ofrecia la intervencion (17). Esto se puede complementar con los
resultados de esta revision, puesto que la baja participacion en este
tipo de terapias fue lo que se encontré como resultado. Ademas,
contrastando las implicancias de la meditacién en comparacion
con la aromaterapia, la meditaciéon exige mayor tiempo y mayor
concentracion, lo cual no ocurre con la aromaterapia, ya que esta
puede ejecutarse mientras que las personas mayores realizan otras
actividades de la vida diaria.

Para finalizar, es importante mencionar otras publicaciones en las
que se ha reflexionado sobre esta problematica. Una de ellas es la
publicacién de Fernandez Alba, R. y Manrique-Abril, F, quienes
establecen que algunas estrategias que el profesional de enfermeria
puede emplear para demostrar apoyo a los adultos mayores son el
escuchar los problemas, invitarlos a caminar y/o demostrar carifo,
estrategias que son mds que suficientes para que las personas
mayores superen sus problemas (18).

RESULTADOS

Con respecto al caso de la Sra. V.M, se logr6 abordar diferentes
puntos de vista con respecto al problema principal que esla *Soledad
en el Adulto Mayor” Tras realizar una revision bibliografica
exhaustiva con respecto a los tipos de soledad en las personas
mayores se evidencié que la “soledad” es un término muy amplio,
con diferentes enfoques con respecto a cada investigador, pero la
soledad en general se abordé con tres diferentes puntos de vista; el
primero enfocado a que la soledad no solamente es un problema,
sino que C}1)uede: ser algo positivo para algunas personas al no afectar
la calidad de vida de ellas, por eso se puede considerar como un
Factor Protector. En el segundo enfoque, al contrario del primero
se considera a la soledad como un factor de riesgo, afectando la
calidad de vida de los individuos por diferentes factores tanto
exogenos y enddgenos a la persona, provocando sentimientos de
tristeza particularmente y distanciamiento social. Finalmente, el
tercer punto de vista es considerar a la soledad como un sindrome,
que al igual que el enfoque anterior es perjudicial para la salud y
la calidad de vida de las personas, pudiendo aumentar la tasa de
ansiedad y depresion en el adulto mayor.

La mayor limitacion de la revision sistemdtica fue la escasa cantidad
de articulos que estaban disponibles a analizar una vez aplicados
los criterios de inclusion y exclusion. Es muy relevante realizar
estudios a futuro que se enfoquen en analizar los resultados del
uso de terapias complementarias, sobre todo en personas mayores,
las cuales son normalmente las mas abiertas a realizar este tipo de
tratamiento. También fue una limitacion ejecutar el estudio con un
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enfoque retrospectivo, ya gue no se puede llegar a una conclusion
fija respecto a la efectividad de la aromaterapia en V.M. Finalmente,
se identifica como fortaleza de este trabajo investigativo el contar
constantemente con tutorias con docentes, lo cual permitié obtener
retroalimentaciones continuas a fin de obtener mejores evidencias
que sustenten nuestros resultados.

Mediante la revision sistemdtica se logrd recopilar evidencia
cientifica que demuestra que el uso de aromaterapia es util en la
disminucion de los niveles de ansiedad y que por tanto, puede ser
una alternativa para ser utilizada en el caso de la Sra. V.M a fin de
evitar que la usuaria presente esta ansiedad a la soledad.

La recoleccion de datos de la Sra. V.M y su caso global servira para
poder generar mejores relaciones terapéuticas con cada paciente,
aun mas con el problema general de esta persona mayor, valorando
de mejor manera y mas a profundidad la ansiedad por sentimientos
de sofedad en los adultos mayores para pesquisarla, tratarla y
evitarla si es posible con cada paciente Yara que no generen factores
de riesgo en ellos y puedan provocar alteraciones en su salud.
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