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Resumen

El envejecimiento de las sociedades contemporáneas es ya un lugar 
común en la literatura, así como los desafíos que implica para la Salud 
Pública. Entre ellos, los derivados de la soledad y el aislamiento social 
se están convirtiendo en un importante tema académico. Las propuestas 
tecnológicas constituyen una poderosa línea de investigación en el 
arsenal de soluciones. Una revisión crítica de la literatura sobre la 
soledad de los ancianos y el papel de las soluciones tecnológicas, 
discutiendo la necesidad de enfoques socioculturales en los programas 
de intervención basados en los avances de la investigación cualitativa 
de una investigación etnográfica en España y Portugal durante los 
años 2019 y 2020. La literatura ha destacado el papel central que la 
tecnología tiene que desempeñar en las intervenciones en la esfera de 
la soledad como problema de salud pública. Sin embargo, la mayoría 
de los enfoques carecen de perspectivas sociológicas y culturales que 
pongan en tela de juicio los conceptos de soledad que se abordan, las 
futuras consecuencias para la salud en los contextos culturales móviles 
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y los retos y cuestiones asociados al uso de la tecnología, como las 
lagunas que genera en cuestiones de género o étnicas. Las soluciones 
tecnológicas son una gran promesa para abordar los problemas de salud 
pública derivados de la soledad, pero es necesario profundizar en los 
enfoques sociológicos y culturales de cuestiones como el cambio cultural 
o las limitaciones de la tecnología.

Palabras Clave: Soledad; Tecnología, Cuidado de los mayores; 
Enfoques socioculturales; Antropología.

Abstract

Ageing of contemporary societies is already a commonplace in literature, 
as well as the challenges that implies for Public Health. Among them, 
those derived from loneliness and social isolation are becoming an 
important academic theme. Technological proposals constitute a 
powerful line of research in the arsenal of solutions. A critical review 
of the literature on elderly loneliness and the role of technological 
solutions, discussing the need for socio-cultural approaches in 
intervention programs based on the advances of qualitative research 
of an ethnographic research in Spain and Portugal during 2019 and 
2020. Literature has highlighted the central role that technology has to 
play in interventions in loneliness as a public health problem. However, 
most approaches lack sociological and cultural perspectives that call 
into question the concepts of solitude that are addressed, the future 
implications for health in movable cultural contexts, and the challenges 
and issues associated with the use of technology, such as the gaps it 
generates in gender or ethnic issues. Technological solutions are a great 
promise for addressing public health problems arising from loneliness, 
but we need to deepen sociological and cultural approaches to issues 
such as cultural change or the limitations of technology.

Keywords: Loneliness; Technology; Elderly Care; Sociocultural 
approaches; Anthropology.

1. Introducción
Las sociedades occidentales envejecen a un ritmo acelerado 
en los últimos años. En España, el Índice de Envejecimiento 
ha pasado de 37,35 a 120,46 en los últimos 30 años (1978-
2018), con un porcentaje de personas mayores sobre la 
población total de 19,1% (INE, 2019). Otros países de la 
cuenca mediterránea presentan cifras muy similares, como 
son los casos de Italia (22,6%), Grecia (21,8%) o Portugal 
(21,5%) (Eurostat, 2019). El fenómeno se ha denominado 
como “segunda transición demográfica” (van de Kaa, 2002), 
resultado de la confluencia de la disminución de la morta-
lidad infantil (debido a los avances en condiciones sanita-
rias, sociales y económicas), una mejora de los estilos de 
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vida y un aumento de la supervivencia en la vejez (Abellán, 
Ayala y Pujol, 2017). Esta situación se está convirtiendo en 
un tema central de las políticas públicas y los gobiernos y 
las organizaciones internacionales han tomado conciencia 
del desafío que supone en un futuro próximo (Comisión 
Europea, 2015; Organización Mundial de la Salud, 2015). 
En países como España, las proyecciones sitúan el porcenta-
je de personas mayores de 65 años en un 29,4% para el año 
2068 (INE, 2016).

Las consecuencias de este envejecimiento son importan-
tes. Se ha señalado que podríamos estar enfrentando el gran 
desafío de la salud pública contemporánea (Berrio Valencia, 
2012; Bloom, Canning y Lubet, 2015; The Lancet, 2017). La 
OMS ha incidido reiteradamente en los problemas deriva-
dos de vivir en sociedades envejecidas: aumento de la de-
manda de quienes van a vivir con estados de salud comple-
jos; implicaciones para la prestación de cuidados de calidad; 
problemas para la sostenibilidad económica de los sistemas 
de salud; o agudización de determinadas situaciones como 
la soledad (Organización Mundial de la Salud, 2017), que, 
no siendo una realidad exclusiva de las personas mayores, 
es más frecuente entre ellas (Cacioppo et al., 2016; Kharicha 
et al., 2018; Bandari et al., 2019).

Urgen soluciones para estas problemáticas. La tecnolo-
gía ha ido tomando cada vez un mayor protagonismo en 
nuestras vidas. Parece claro que también en las de las per-
sonas mayores, que cada vez más conviven con diversa tec-
nología (Peine, 2020). Se ha desarrollado toda una rama de 
conocimiento, la Gertontecnología (Kwon, 2017), encarga-
da de estudiar el cuidado de la salud de los mayores a través 
de dispositivos tecnológicos con el objetivo de que puedan 
mantenerse el mayor tiempo en sus hogares de manera in-
dependiente. Se proponen soluciones para mejorar la cali-
dad de vida de las personas mayores en ámbitos como la 
detección de emergencias, la monitorización de constantes 
vitales o la promoción de hábitos saludables. También para 
uno de los problemas que, en países como Reino Unido 
(Griffin, 2010) o USA (Putnam, 2000), surge con una im-
portancia creciente en los últimos años: la soledad de las 
personas mayores.
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Se estima que un 6% del total de la población europea 
no tiene a quien pedir ayuda o no tiene con quien hablar 
(Eurostat, 2020). Los gobiernos proponen planes de lucha 
contra este problema, los tecnólogos diseñan soluciones 
que intentan paliar estos sentimientos de soledad. Nace un 
espacio en el que los científicos sociales pueden proponer, 
desde posturas críticas, análisis de las expectativas que es-
tas soluciones tecnológicas están planteando. Este artículo 
es un intento de dibujar posicionamientos y miradas desde 
las ciencias sociales para poder aportar algo de luz en las 
soluciones tecnológicas propuestas para luchar contra la so-
ledad de las personas mayores.

2. Materiales y métodos
Hemos realizado una revisión crítica de la bibliografía cua-
litativa que se ha producido estos últimos años y que traba-
jaba con enfoques tecnológicos en las propuestas para la so-
lución de la soledad como problema de salud pública en la 
población envejecida. Para ello, se han realizado búsquedas 
en las principales bases de datos como SCOPUS, PubMed o 
Web of Science.

Hemos utilizado datos preliminares de una investiga-
ción cualitativa en curso, de carácter etnográfico, en loca-
lidades rurales de las regiones de Extremadura (España) y 
Alentejo (Portugal) durante los años 2019-2020. Los lugares 
de trabajo sobre el terreno se han elegido sobre la base de 
datos sociodemográficos, como el porcentaje de la pobla-
ción mayor de 65 años, la densidad de población, el índice 
de envejecimiento o el índice de juventud. La mayoría de 
estas poblaciones han sufrido una alta migración, por lo 
que muchas de las personas mayores que se ha entrevistado 
tienen redes sociales muy limitadas.

3. Discusión
3.1 Soledad y salud pública

Entre los problemas señalados está el desafío que la creciente 
soledad supondrá para la Salud Pública. Algunos medios de 
comunicación han llegado a utilizar el adjetivo “epidemia” 
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o “enfermedad” cuando hablan de la soledad (Stegmann, 
2016; Yanke, 2017). En la literatura podemos encontrar tra-
bajos que se han centrado en la relación entre la soledad 
y el mayor uso de los recursos de salud (Gerst-Emerson y 
Jayawardhana, 2015), que han explorado las estrategias y 
políticas públicas actuales (Patel, Wardle y Parikh, 2019) o 
que se han enfocado en cómo las industrias y organizaciones 
pueden contribuir a resolver este problema de Salud Pública 
(Myers y Palmarini, 2017). Sin embargo, el mayor número 
de estudios abordan la soledad desde enfoques clínicos, re-
lacionándola con la aparición de diferentes problemas mé-
dicos como consecuencia de los cambios que determina en 
el organismo. Una revisión actual de este objeto de estudio 
nos muestra como tiene cada vez más espacio dentro del 
ámbito académico y al que se suman cada vez más disci-
plinas. Desde el análisis de prensa (Agren, 2017), pasando 
por la historiografía (Rico Moreno, 2014), el cine (Donio-
Bellegarde, Pinazo-Hernandis y Dominguez, 2014), el ocio 
(Glover, 2018) o las redes sociales (Johansson y Andreasson, 
2017), se ha observado la soledad en las sociedades moder-
nas desde enfoques muy diversos.

Algunos estudios han encontrado evidencias de la co-
rrespondencia entre la soledad y la aparición de problemas 
cognitivos (Cacioppo y Hawkley, 2009) o depresión (Dell, 
Pelham y Murphy, 2019) o cómo la soledad se relaciona con 
los problemas de deterioro de las capacidades cerebrales 
(Nilsson et al., 2018). Otra línea de trabajo señala su relación 
con un posible aumento de la presión sanguínea (Hawkley 
et al., 2010) o un aumento de las enfermedades coronarias 
y los accidentes cerebrovasculares (Valtorta et al., 2016). La 
evidencia de la relación entre la soledad y el aumento del 
riesgo de mortalidad es cada vez mayor (Leigh-Hunt et al., 
2017). Una circunstancia que algunos autores se han atrevi-
do incluso a cuantificar, indicando que la soledad se asocia 
con un 26% más de posibilidades de mortalidad tempra-
na, comparable a otros problemas de salud pública como la 
obesidad o el tabaquismo (Holt-Lunstad et al., 2015).

Se ha afirmado que la soledad aparece como un verdade-
ro riesgo para la salud pública (Klinenberg, 2016). Existen 
en este debate dos posturas que se contraponen. De un lado, 
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están quienes defienden la necesidad de que se renueve la 
agenda de investigación y los estudios se centren más en los 
riesgos para la salud pública con el objetivo de que el proble-
ma sea tomado en serio por los profesionales de salud y los 
responsables políticos (Valtorta et al., 2016). Por otro lado, se 
señala cómo la medicalización de la soledad es perjudicial, 
especialmente en un momento en el que la cuestión está apa-
reciendo en el debate público (McLennan y Ulijaszek, 2018). 
La medicalización de algunas cuestiones sociales (como, por 
ejemplo, el VIH/SIDA y la obesidad) no ha funcionado en el 
pasado para convencer de que los problemas de salud públi-
ca requieren enfoques integrados y holísticos. Existe en estos 
momentos oportunidad para poner en el debate público esta 
preocupación, pero se cree que la medicalización de la sole-
dad desalienta a la colaboración. Es probable que la medici-
na no tenga ningún efecto como instrumento para abordar 
por sí sola la ausencia de interacción social.

Coincidimos en este sentido con quienes afirman que 
existe una noción medicalizada de la soledad, siendo seña-
lada como un síndrome, un problema de salud o un factor 
de riesgo. Esta noción se relaciona con una homogenización 
del sentimiento de soledad, atribuible a partir de la objeti-
vación de una emoción tan compleja. Una reflexión sobre 
el fenómeno de sentirse solo nos señala como es abordado 
el tema en la literatura existente sobre enfermería y otros 
campos relacionados con la salud (Karnick, 2005). En la 
literatura psicológica y de enfermería, la experiencia de la 
soledad se discute generalmente en términos de relaciones 
lineales y de causa-efecto e intervenciones prescriptivas.

3.2 Retos y problemas: expectativas tecnológicas

La mayoría de los enfoques de las intervenciones se ba-
san en una visión medicalizada y centrada en el individuo. 
Muestran una tendencia hacia la universalización de los 
conceptos y la medicalización de un proceso que puede ser 
prevenido, detectado y tratado (Rodríguez Martín, 2009). 
Este tipo de enfoque ha sido criticado y se han señalado 
sus limitaciones, como la debilidad metodológica de las 
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evaluaciones de su eficacia o los problemas derivados de la 
falta de consenso en la definición de categorías y conceptos 
(Findlay, 2003; Masi et al., 2013).

Hay grandes expectativas en las posibles soluciones tec-
nológicas que se pueden dar a la soledad de las personas 
mayores. Una revisión de la literatura existente nos muestra 
un número creciente de trabajos que parten de la premisa 
de que las TIC’s son importantes para mantener el contacto 
social y mejorar el bienestar emocional, compensando de 
alguna manera el contexto de aislamiento de algunas comu-
nidades rurales (Bornemann, 2014; Berg et al., 2017). En 
2007 se desarrolló un experimento en Alemania mediante 
el uso del correo electrónico, con implicaciones positivas 
para la socialización y la reducción de los sentimientos de 
soledad en personas mayores que nunca habían utilizado 
la tecnología (Fokkema y Knipscheer, 2007). En la última 
década, las tecnologías desarrolladas para combatir la sole-
dad han sido muy variadas: videojuegos, robots que se co-
munican con las personas de edad, charlas de apoyo entre 
pares, teleasistencia, redes sociales específicas o soluciones 
que informan o recuerdan a la persona las medicinas o las 
citas médicas pendientes (Chipps, Jarvis y Ramlall, 2017).

Sin embargo, si bien la mayoría de las tecnologías han 
demostrado cierta eficacia en la reducción del aislamiento 
social y la soledad, las pruebas actuales no son del todo só-
lidas. Muchas de las investigaciones apuntan a la necesidad 
de seguir investigando, ya que sus resultados pueden basarse 
más en deseos o pequeñas muestras. Los resultados también 
muestran que la colaboración interdisciplinaria entre áreas 
es muy escasa, por lo que existe una brecha entre los tecnó-
logos que desarrollan las tecnologías y otros investigadores 
que miden el impacto médico, psicológico y psicosocial de 
estas tecnologías (Khosravi, Rezvani y Wiewiora, 2016).

3.3 Enfoques socioculturales críticos para las expectativas 
tecnológicas.

Nuestra investigación tiene por objeto describir y analizar el 
contexto de soledad de las personas que envejecen en zonas 
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rurales aisladas de las regiones de Extremadura (España) y 
Alentejo (Portugal). Con un trabajo interdisciplinar de in-
vestigadores en tecnología, ciencias de la salud, antropología 
y sociología, pretendemos abordar la construcción social de 
experiencias y categorías vinculadas a la soledad y el impac-
to que ésta tiene en la salud, trabajando sobre propuestas 
intervencionistas desde el ámbito tecnológico. A partir de 
los datos preliminares de la investigación, proponemos una 
revisión cautelosa de las opiniones excesivamente alarmis-
tas sobre la “epidemia” de la soledad y las opiniones excesi-
vamente optimistas sobre las soluciones tecnológicas.

En cuanto a la primera pregunta, hay que destacar la 
falta de consenso en la propia definición de la soledad, lo 
que hace problemático el análisis comparativo de las di-
ferentes realidades. El propio carácter cultural de la expe-
riencia pone en duda las implicaciones futuras para la sa-
lud de las poblaciones en la medida en que es una realidad 
sujeta a cambios culturales (Buz Delgado, 2013) y que, por 
lo tanto, presenta diferencias según los significados dados 
por los actores. No se trata, por consiguiente, de una cons-
trucción unidimensional, sino de un hecho multidimensio-
nal (Rivero Jiménez, Conde Caballero, et al., 2020; Rivero 
Jiménez, García Perales, et al., 2020). Muchas de las proyec-
ciones futuras se basan en visiones objetivas de la soledad 
que no dejan espacio para las reelaboraciones sociales, lo 
que tendría, defendemos, una clara relación con los nue-
vos procesos de morbilidad. En general, debemos superar 
el reduccionismo de las conceptualizaciones y los proble-
mas metodológicos para medir los efectos en los diferentes 
contextos culturales (Valtorta et al., 2016). Los enfoques de 
la salud pública al problema emergente de la soledad deben 
desarrollarse a partir de una epidemiología social que cues-
tione las categorías y metodologías a priori de análisis de los 
efectos sobre la salud. Es necesario comprender la experien-
cia subjetiva de la soledad y cómo se construye a lo largo de 
la vida, pero también las peculiaridades de la organización 
social y cultural de un determinado contexto para conocer 
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sus causas y poder así proponer soluciones que vayan más 
allá de la intervención individual.

En cuanto al optimismo tecnológico de las propuestas 
de resolución, defendemos la necesidad de moderar las ex-
pectativas y abordar los desafíos actuales. La literatura sobre 
tecnología y sociedad ha abordado no sólo los problemas 
de uso social y cultural (Dutton y Reisdorf, 2019; Wilson, 
Hoffman y Morgenstern, 2019) y la especificidad del contex-
to de las personas mayores(Barnard et al., 2013; Casamayou, 
2017; Martín Martín, 2017), sino también el carácter desin-
tegrador de tales propuestas, que han contribuido a ampliar 
las brechas sociales, étnicas y culturales (Wilson, Hoffman 
y Morgenstern, 2019) o de género (Bray, 2007), o incluso las 
advertencias sobre su carácter colonialista.

4. Conclusiones

La soledad es uno de los desafíos de salud pública de pre-
sente y de futuro inmediato de las sociedades modernas. En 
el contexto de poblaciones cada vez más envejecidas e indi-
vidualizadas, es necesario trabajar sobre los efectos cada vez 
más evidentes de la soledad en la salud. A partir del trabajo 
de campo y de la revisión crítica de la literatura hemos argu-
mentado la necesidad de incorporar metodologías y análisis 
críticos que incorporen las reflexiones teóricas de campos 
como la sociología y la antropología en temas como la cons-
trucción de categorías que permitan el análisis comparativo 
de estos efectos en contextos interculturales y diacrónicos y 
en propuestas intervencionistas desde la tecnología, tanto a 
nivel de efectividad de las intervenciones como de análisis 
de su impacto social.
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