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RESUMEN

Introduccion: el envejecimiento que sufren las poblaciones mundiales conlleva la necesidad de
estrategias que favorezcan los autocuidados y la independencia funcional de los adultos
mayores.

Objetivo: determinar la valoracién sobre autocuidado en adultos mayores con independencia
funcional, que acuden al Centro de Salud “Priorato”

Métodos: se realizd una investigacion observacional, descriptiva y transversal en adultos
mayores que acudieron al Centro de Salud “Priorato” durante el afio 2022. La muestra quedo
conformada por 170 adultos mayores. El instrumento utilizado fue un cuestionario con la
formacion de preguntas pertenecientes su mayoria a la escala de CYPAC-AM

Resultados: predominaron los pacientes en edades entre los 65 y 70 afios (44,11 %), el 31,17 %
presento hipertension arterial y el 72,94 % viven solos. Solo el 11,18 % de los adultos mayores
conoce los beneficios de la practica de un adecuado autocuidado. El 48,82 % nunca realiza
ejercicios fisicos, el 84,12 % no puede mantener limpio el ambiente donde vive, y el 70,59 no
puede mantener su higiene y confort por si solo.

Conclusiones: en los adultos mayores con independencia funcional que acuden al centro de
salud “Priorato” existid6 desconocimiento sobre un adecuado autocuidado, higiene personal,
estilos de vida, lo cual conlleva a un inadecuado autocuidado.

Palabras clave: Autocuidado; Envejecimiento; Estado Funcional; Autonomia Personal; Calidad
de Vida.
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ABSTRACT

Introduction: the aging of the world's population brings with it the need for strategies that
favor self-care and functional independence of older adults.

Objective: to determine the assessment of self-care in functionally independent older adults
attending the "Priorato" Health Center.

Methods: an observational, descriptive and cross-sectional research was carried out in older
adults who attended the "Priorato" Health Center during the year 2022. The sample consisted of
170 older adults. The instrument used was a questionnaire with questions pertaining mostly to
the CYPAC-AM scale.

Results: patients between 65 and 70 years of age predominated (44,11 %), 31,17 % had
arterial hypertension and 72,94 % lived alone. Only 11,18 % of the older adults know the
benefits of practicing adequate self-care. 48,82 % never exercise, 84,12 % cannot keep their
living environment clean, and 70,59 % cannot maintain their hygiene and comfort on their own.
Conclusions: among older adults with functional independence who attend the "Priorato" health
center, there was a lack of knowledge about adequate self-care, personal hygiene, and lifestyles,
which leads to inadequate self-care.

Keywords: Self-Care; Aging; Functional Status; Personal Autonomy; Quality Of Life.

INTRODUCCION

El envejecimiento humano constituye un proceso multidimensional de los seres humanos que se
caracteriza por ser heterogéneo, intrinseco e irreversible. Inicia con la concepcidn, se desarrolla
durante el curso de vida y termina con la muerte; es un proceso complejo de cambios bioldgicos
y psicologicos de los individuos en interaccién continua con la vida social, econdmica, cultural y
ecoldgica de las comunidades, durante el transcurso del tiempo.(®

Ciertos cambios fisioldgicos son caracteristicos del envejecimiento normal. Entre ellos se incluyen
la reduccion de la produccion de colageno y elastina, atrofia dérmica, reduccion de la elasticidad
y de la hidratacion de la piel, lo que puede generar la formacion de arrugas, manchas y lesiones
cutaneas.® También experimentan cambios sensoriales, como la disminucion en la agudeza
visual, auditiva, olfatoria, gustativa y tactil, lo que puede afectar la calidad de vida y la
autonomia.

La pérdida de masa y fuerza muscular puede afectar la realizacién de actividades cotidianas,
aumentando el riesgo de caidas y fracturas. En el sistema déseo-articular ocurre una disminucién
de la densidad mineral 6sea, incrementando la fragilidad 6sea y la predisposicion a fracturas,
ademas de rigidez y dolor articular.®®

Con respecto al sistema cardiovascular se experimenta una disminucion de la capacidad
cardiaca, aumento de la rigidez vascular, acumulacion de la placa de ateroma, con un aumento
del riesgo de enfermedad cardiovascular. A esto se suman alteraciones del sistema respiratorio
como la disminucion de la capacidad pulmonar, pérdida de elasticidad de los tejidos pulmonares
y disminucién de la eficiencia en el intercambio de gases.(®
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En el sistema nervioso ocurren alteraciones en la funcién cognitiva, memoria, aprendizaje,
equilibrio y coordinacién, disminucion del flujo sanguineo cerebral y disminucion de la velocidad
de procesamiento cognitivo.®

La sociedad tiene el pensamiento errdneo y tradicional, el cual solo se debe valorar a la persona
activa, aquel que es capaz generar ingresos econdmicos. Por el contrario, la persona adulta
mayor que estd jubilada, suele ser una persona enriquecida de conocimientos y sabiduria que
ha acumulado a lo largo de su vida; su papel gira alrededor de dos grandes actividades: “la
actividad laboral y las tareas comunitarias”. Los adultos mayores tras su jubilacion abandonan
la actividad laboral y por los cambios fisiolédgicos poseen una limitada participacion en las tareas
comunitarias, cambiando el valor concedido por algunos miembros de los grupos sociales y
familiares.®

El autocuidado es un concepto introducido por Dorothea E Orem en 1969, el autocuidado es una
actividad aprendida por los individuos, orientada hacia un objetivo. Es una conducta que existe
en situaciones concretas de la vida, dirigida por las personas sobre si mismas, hacia los demas
o hacia el entorno, para regular los factores que afectan a su propio desarrollo y funcionamiento
en beneficio de su vida, salud o bienestar.(

La teoria establece los requisitos de autocuidado, que ademas de ser un componente principal
del modelo forma parte de la valoracion del paciente, el término requisito es utilizado en la teoria
y es definido como la actividad que el individuo debe realizar para cuidar de si mismo. En base
a esto Dorotea Orem propone a este respecto tres tipos de requisitos: requisitos de auto cuidado
universal, requisitos de auto cuidado del desarrollo y requisitos de auto cuidado de desviacion
de la salud.:®

Las estrategias son actuaciones sobre problemas de salud son desarrolladas teniendo como
centro aquellos problemas que, bien por su elevada prevalencia o por suponer una mayor carga
asistencial, familiar, social y econdmica, requieren un abordaje integral.

Las estrategias de autocuidado ayudan al mejoramiento de la autonomia en la realizacion de las
actividades diarias contribuyendo a la capacidad de toma de decisiones y por ende su capacidad
psicomotriz y autonomia. Hoy en dia existen planes de estrategias para promover el autocuidado
a través de comunicacion educacion e informacion, lo cual contribuye a la promocion de la salud,
prevenir enfermedades en adultos mayores y fomentar estilos de vida saludables para garantizar
una buena calidad de vida.(”

En el Ecuador se estima que aproximadamente el 6,6 % de la poblacién supera los 65 afios, de
los cuales el 14,6 % viven solos.® Por ello, es fundamental implementar estrategias que
favorezcan el manejo y control de los factores nocivos para la salud por medio del autocuidado,
el cual comprende todas las acciones y decisiones que toma una persona para mantener y/o
recuperar la salud; implica asumir y poner en practica estilos de vida saludables para prevenir
complicaciones que le lleven a la discapacidad.

La presente investigacion se desarrolld con el objetivo de determinar la valoracién sobre
autocuidado en adultos mayores con independencia funcional, que acuden al Centro de Salud
“Priorato”.
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METODOS

Se realizd una investigacion observacional, descriptiva y transversal en adultos mayores que
acudieron al Centro de Salud “Priorato” durante el afio 2022.

El universo de estudio estuvo constituido por la totalidad de adultos mayores que acudieron en
el periodo a dicho centro; la muestra quedd conformada por 170 adultos mayores seleccionados
mediante un muestreo aleatorio simple.

En el estudio se incluyeron aquellos adultos mayores con independencia funcional que asistieron
al Centro de Salud “Priorato” durante el afio 2022 y que dieron su consentimiento para participar
en el estudio.

La técnica utilizada fue la encuesta, mediante la cual se pudo recolectar informacién veridica de
la situacion actual del autocuidado de los adultos mayores con independencia funcional que
acuden al centro de salud “Priorato”.

El instrumento utilizado fue un cuestionario con la formacion de preguntas pertenecientes su
mayoria a la escala de CYPAC-AM, la cual permitido valorar la capacidad y percepcion de
autocuidado de los adultos mayores por ende conocer el nivel de autocuidado que tiene el adulto
mayor.

Los datos obtenidos fueron almacenados en una base de datos que se confeccioné en el SPSS
21.0 basado en las variables de estudio. Con la base de datos construida se procedid a realizar
el analisis descriptivo de los datos, mediante el calculo de frecuencias absolutas y relativas
porcentuales.

El estudio cumplié con los preceptos de la ética médica, respetando la autonomia y con la prima
maxima de la beneficencia y no malevolencia. Ademas, se solicité el consentimiento informado
a los pacientes y se recibid la aprobacidn del estudio por el comité de ética y consejo cientifico
de las instituciones involucradas.

RESULTADOS

Se encontré un mayor nimero de pacientes en edades entre los 65 y 70 afios (44,11 %), seguido
de los del grupo de mayores de 81 afios (18,24 %) (fig. 1).

18.24%

12.95%

m65-70 m71-75 m76-80 m2>81

Fig. 1 Distribucion de adultos mayores segln grupos de edades.
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Se indagd en las comorbilidades presentes en los adultos mayores, resultando que el 31,17 %

presento hipertension arterial, y el 25,88 % diabetes mellitus. (fig. 2)

35.00%
31.17%

30.00%
25.88%
25.00%
20.00%
20.00%
15.00%
10.00%
5.00%
0.00%

Hipertension arterial Diabetes mellitus Osteoporosis

16.47%
14.71% I
Artritis Ninguna

Fig. 2 Distribucion de pacientes segin antecedentes patoldgicos personales.

Con respecto a la convivencia, se encontré que el 72,94 % de

25,29 % con algun amigo, y el 1,77 % con algun amigo.

los pacientes viven solos, el

La tabla 1 muestra los resultados de la encuesta aplicada a los adultos mayores sobre los
autocuidados. Cabe destacar que el 48,82 % nunca realiza ejercicios fisicos, el 84,12 % no puede
mantener limpio el ambiente donde vive, y el 70,59 % no puede mantener su higiene y confort

por si solo.

Tabla 1. Resultados del cuestionario sobre autocuidados aplicado a los adultos mayores

Pregunta Siempre Pocas Nunca
(%) veces (%)
(%)
¢Usted se ha capacitado sobre el tema de autocuidado? 10 18,82 71,18
¢Usted realiza actividad fisica como correr, caminar, 32,35 18,83 48,82
bailar etc.?
¢Usted puede mantener limpio el ambiente donde vive? 5,88 10 84,12
¢Usted debido a sus ocupaciones diarias le resulta dificil 61,76 20 18,24
tener un adecuado autocuidado?
¢Usted tiene establecido un horario fijo para 21,18 28,82 50
alimentarse?
¢Usted puede mantener su higiene y confort sin ayuda? 14,12 15,29 70,59
¢Se bafia diariamente y aun horario establecido? 20 47,05 32,95
éUsted procura dormir las horas necesarias diarias (5 11,76 58,24 30
horas diariamente sin necesidad de medicacién)?
-‘, S,SJM,EE‘,, www.revempinar.sld.cu CC-BY-NC- 4.0
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El 11,18 % de los adultos mayores conoce los beneficios de la practica de un adecuado
autocuidado, mientras el 88,82 % los desconoce.

DISCUSION

La poblacion adulta mayor requiere especial atencion, debido a todos los cambios que se van
presentando en el envejecimiento, pues estos generan un deterioro en el ambito social, laboral,
mental y fisico; lo que afecta una de sus estructuras musculoesqueléticas, presentando debilidad
muscular, fatiga, falta de energia, agotamiento y por ende cambios en sus habilidades vy
capacidades motoras.(®

El autocuidado es una forma de incentivar a las personas a cuidarse a si mismas para lograr y
mantener un estado de salud y bienestar completo. En este sentido, el equipo de salud juega un
papel muy importante como facilitador del aprendizaje y al difundir los conceptos basicos de la
salud, hace que la persona sea auténoma en estos aspectos.(10)

Un estudio realizado por Munela Ruiz(*?) encontré predominio de pacientes con edades entre los
35 y 69 anos (42 %), coincidiendo con la presente investigacion. Por su parte, Avilés Silva et
al.(12) encontraron predominio de pacientes entre 60 y 70 afios de edad. Esto se debe a varios
factores, entre ellos la conformacién de las poblaciones determinada por la esperanza de vida.

En este grupo de pacientes edad resulta simple disefiar estrategias enfocadas para edad, ya que,
al encontrarse en el inicio de su etapa de adulto mayor, este grupo puede presentar una mayor
autosuficiencia que los demas, por lo cual se puede realizar la educacion a este grupo de estudio
ya que se encuentran en una edad en la cual pueden captar de mejor forma las indicaciones.

Munela Ruiz*) encontré predominio de pacientes con hipertension arterial, seguido por aquellos
que no presentaron ninguna (22 %), diabetes mellitus (14 %) e hipercolesterolemia (14 %),
coincidiendo parcialmente con la presente. Por su parte, La Roche Lino et al.(*® jdentificd
predominio de pacientes con hipertension arterial y con diabetes mellitus, coincidiendo con la
presente. La presencia de enfermedades cronicas no transmisibles como la hipertension,
diabetes mellitus u osteoporosis requiere de un conocimiento de los pacientes sobre sus
enfermedades y por ende sobre el autocuidado. Estas enfermedades requieren de un tratamiento
ya se farmacoldgico o no farmacoldgico y una serie de actividades que favorezcan el disminuir
sus complicaciones, evitando su progresién o secuelas.

Bendezu-Sarcines et al.('%) en su estudio encontrd que el 43 % vivia con sus conyugues, y solo
el 13 % vivia solo. Este resultado difiere de lo encontrado en la presente, donde un elevado por
ciento de los adultos mayores manifestaron que no viven acompafiados por ninguna persona,
por lo que es necesario que este grupo conozcan sobre las medidas de autocuidado, ya que de
esto dependera en gran medida su bienestar, asi como su propia salud, fomentando en ellos de
igual forma la capacidad de poder tomar la decisidon de buscar ayuda por parte de un profesional
de salud en caso de ser necesario.

A través de los resultados obtenidos se puede determinar que el 71 % de los adultos mayores
encuestados mencionan que no se han capacitado sobre el autocuidado, recalcando que existe
un déficit de conocimiento sobre el tema. Es importante que el personal de salud realice charlas
educativas para mejor su condicion de vida en el adulto mayor, ya que esto puede representar
un riesgo para su bienestar, al no poder aplicar las medidas apropiadas de autocuidado en su
hogar.
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La presencia de conductas sedentarias representa un riesgo para la salud de los adultos mayores,
pudiendo incluso deteriorar su capacidad funcional.

Andino et al.(*® reporté que el 5 % de sus encuestados no pueden cuidar su higiene personal
sin ayuda, resultando inferior a lo reportado en la presente. El 71 % de los adultos mayores
encuestados destacaron que no pueden mantener su higiene personal y confort sin necesidad
de ayuda, esto en vista del poco conocimiento sobre las normas de autocuidado, lo que ayuda a
mantener una buena salud fisica y psicoldgica, asi como prevenir enfermedades, lo que
representa un serio problema ya que, si se toma en cuenta que previamente manifestaron vivir
solos, se hace necesario la educacion sobre el autocuidado en este grupo poblacional.

El 47 % de los adultos mayores encuestados manifestaron que no se banan diariamente, lo que
se evidencia como un factor de riesgo para su autocuidado en vista que la higiene en el adulto
mayor es importante para que este pueda asegurar su bienestar, permitiendo eliminar gérmenes
y bacterias que puedan originar infecciones o enfermedades nocivas para el sistema
inmunoldgico, de igual forma el bafio diario ayudan a estimular la circulacion sanguinea
recordando que esta etapa de la vida se necesita mayor atencion.

Unicamente el 12 % de los adultos mayores encuestados manifiesta poder dormir como minimo
de 5 horas sin necesidad de medicamentos, lo que representa un problema para la salud de este
grupo de estudio ya que el suefio tiene una influencia directa en la memoria, por lo que el dormir
adecuadamente es sumamente importante para la salud, tanto fisica como mental.

El 89 % de los adultos mayores encuestados manifestaron no tener conocimiento sobre los
beneficios de un autocuidado adecuado, lo cual se evidencia en algunas de las respuestas a
preguntas anteriores en las que se destacd que no llevaban una alimentacion, horario de suefio,
higiene personal adecuado, por lo que se hace necesario el desarrollo de estrategias que
permitan brindar beneficios para mejorar su cuidado y autonomia de tal manera que se pueda
mejorar el estilo de vida de cada adulto mayor.(16)

CONCLUSIONES

En los adultos mayores con independencia funcional que acuden al centro de salud “Priorato”
existe desconocimiento sobre un adecuado autocuidado, higiene personal, estilos de vida,
complicaciones que conllevan un inadecuado autocuidado. Se hacen necesarias estrategias de
autocuidado que contribuyan a que los adultos mayores tengan conocimientos basicos
necesarios y suficientes con el propdsito de mejorar el autocuidado y su autonomia en la
realizacion de las actividades diarias mediante la promocidn y prevencién para de esta manera
tener un envejecimiento feliz y una mejor calidad de vida.
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