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Introduccion

El presente proceso investigativo se centrd en explorar la relacion entre las funciones mentales y
el desempefio ocupacional en las actividades basicas e instrumentales de la vida diaria en adultos
mayores; dicho estudio surgio de la creciente importancia de comprender como los procesos
cognitivos influian en la capacidad de las personas mayores para llevar a cabo tareas cotidianas

esenciales, tanto en el &mbito doméstico como en la interaccion social y comunitaria.

En este orden de ideas, a través de la fundamentacion tedrica, conceptual y metodoldgica se
reconocio que la funcidon cognitiva, que abarcaba aspectos como la memoria, la atencién, el
lenguaje y la orientacién temporal y espacial, desempefiaba un papel crucial en la autonomia y la
calidad de vida de los adultos mayores; por otro lado, se observd que el desempefio ocupacional
en las actividades de la vida diaria, que incluia desde tareas basicas como vestirse y comer, hasta
actividades mas complejas como realizar compras 0 mantener relaciones sociales, reflejaba la
capacidad funcional y la independencia de las personas mayores, donde la comprensién de la
relacion entre estas dos dimensiones permitié identificar factores que podian haber afectado la

calidad de vida y el bienestar de los adultos mayores en el pasado.

Ahora bien, el analisis de los resultados se inici6 con una prueba piloto de los instrumentos
utilizados, seguido por un trabajo de campo realizado entre agosto y septiembre de 2023, donde
durante dicho periodo, se recolectaron datos sociodemograficos y se aplicaron los instrumentos a
adultos mayores del corregimiento de Granada Taminango; importante mencionar que la
informacion recopilada fue organizada y codificada en Excel para facilitar su analisis posterior, el
cual se llevo a cabo utilizando diversas técnicas estadisticas; vale recalcar que a manera de
informacidn se presentaron tablas descriptivas que brindan informacidn respecto a las variables
como sexo, edad, afiliacion al sistema de seguridad social, estado civil, escolaridad y situacion
ocupacional actual, las cuales tiene como finalidad brindar conocimiento sobre la poblacion con

la que se trabajo.

Asi se logro identificar, que segun el Cuestionario VIDA, la mayoria de las personas mayores

presentaron un nivel de dependencia moderada en las actividades instrumentales, alcanzando un
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36.03%. Por otro lado, segun el indice de Barthel, se observé que la mayoria de los participantes
eran independientes en las actividades basicas de la vida diaria, representando un 88.06%. Ahora
bien, segun el Test Mini Mental, se observo que la mayoria de los participantes presentaban un
deterioro cognitivo, representando un 60.29% del total.

Se concluye que la deteccion temprana y la implementacion de intervenciones adecuadas son
fundamentales para mitigar los efectos negativos del deterioro cognitivo en la calidad de vida y la
autonomia de los adultos mayores, donde estos hallazgos resaltan la necesidad de priorizar la
atencion a la salud mental en el cuidado integral de esta poblacion, con el objetivo de promover

un envejecimiento activo y saludable.
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1. Resumen del proyecto

1.1. Descripcion del problema

El envejecimiento es entendido como un proceso dindmico e inevitable, el cual se desarrolla a lo
largo del transcurso de la vida, y trae consigo cambios a nivel bioldgico, fisioldgico, psicosocial y
funcional en la persona, pero sin embargo cada individuo conlleva su proceso de diferentes

maneras y esto se debe a los diferentes factores (Ramos, 2012).

En este orden de ideas, el envejecimiento es denominado como la tercera edad o el ultimo
periodo de vida de una persona, y el cual inicia a partir de los 60 afios de edad o mas; dicho lo
anterior, es importante recalcar que en la actualidad se esta presentando un cambio poblacion, por
ejemplo la Organizacion Mundial de la Salud (2022), resalta que para el 2020, el nimero de
personas de 60 afios 0 mas supero al de nifios menores de cinco afios, asi mismo refiere que para
el 2050, el 80% de las personas mayores vivira en paises de ingresos bajos y medianos, todo esto
debido a que el ritmo de envejecimiento de la poblacion es mucho més rapido que en el pasado.

Ahora bien, la vejez es un proceso en el cual sin duda se generan cambios que se evidencian en
una disfuncién cognitiva, principalmente ejecutiva, la cual afecta a la memoria operativa,
flexibilidad cognitiva y atencion dividida o selectiva, sin embargo, no parece disminuir la
concentracion, memoria sobre hechos, conocimiento de palabras, conceptos, memoria del pasado,
donde el lenguaje, y la comprensién lectora se mantienen estables. Por lo tanto, no todas las

funciones cognitivas se deterioran con la edad (Leiton et al., 2020).

Asi, la cognicion al envejecer se considera normal siempre que no altere la funcionalidad del
adulto mayor. Sin embargo, pueden presentar deterioro cognitivo y demencia, con alteraciones en
la memoria, conducta, afecto, pensamiento y funcionalidad, lo cual ocasiona discapacidad y
dependencia, considerada una prioridad de salud publica por la Organizacion Mundial de la Salud
(2011).

Por lo cual, tomando en cuenta lo mencionado anteriormente es fundamental examinar que la
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disminucion de habilidades cognitivas relacionadas con la edad contribuye a la disminucion de la
funcionalidad, e independencia porque el rendimiento cognitivo se relaciona directamente con la

capacidad funcional de las actividades de la vida diarias basicas e instrumentales (NUfiez 2023).

Es asi que, segun Spiridus y Mc Rae (s.f.) mencionan que la capacidad funcional del adulto
mayor es determinada por habilidades psicomotoras, cognitivas y conductuales, que son béasicas
para las actividades de la vida diaria (AVD) orientadas a ser independiente en el cuidado de si
mismo como bafiarse y ducharse, higiene del bafio y aseo, vestirse, comer y tragar, alimentacion,
movilidad funcional, higiene y aseo personal y actividad sexual. Y las actividades instrumentales
de la vida diaria (AlIVD) que permiten vivir independiente en el medio, asi mimos en el cuidado
de otros, en el cuidado de mascotas y animales, gestion de la comunicacién, gestion financiera,
preparacion de la comida y limpieza, expresion religiosa y espiritual, mantenimiento de seguridad

y compras.

Por lo tanto, el analisis de la relacién entre las funciones mentales y el desempefio ocupacional
en las personas adultas mayores del municipio de Taminango en el corregimiento de Granada,
representd un desafio crucial en la basqueda de una mejor comprension de como estos dos aspectos
se interconectan y afectan la calidad de vida de esta poblacion; por lo tanto, la figura del Terapeuta
Ocupacional adquiere una relevancia primordial, ya que, en virtud de lo establecido por la ley 949
de 2005, su quehacer abarca una amplia gama de funciones que van desde la identificacion y
analisis hasta la intervencidén sobre las necesidades ocupacionales de individuos y grupos
poblacionales de todas las edades, ademas de que el mismo se encarga de emplear un enfoque
holistico y especializado para evaluar las habilidades cognitivas y el desempefio ocupacional de
los adultos mayores en las actividades de la vida diaria e instrumentales (Congreso de la Republica,
2005); asi, para lograr dicho fin se utilizé diversas técnicas y herramientas de evaluacion, con el
objetivo de comprender en profundidad como las funciones mentales impactan en la realizacion
de tareas cotidianas y en la independencia funcional de esta poblacién. Por altimo, es importante
recalcar que el presente proceso investigativo busco realizar un analisis el cual permitid identificar
la relacion de las habilidades cognitivas con el desempefio ocupacional en las actividades de la

vida diaria e instrumentales en los adultos mayores del corregimiento de Granada, Taminango.
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1.1.1. Formulacion del problema

¢Cudl es la relacion de las funciones mentales con el desempefio ocupacional de las actividades de

la vida diaria bésicas e instrumentales en las personas mayores del municipio de Taminango?

1.2. Justificacion

Es importante recalcar que la poblacion de adultos mayores en el mundo ha aumentado
significativamente en las Ultimas décadas, lo cual ha llevado a un aumento en la demanda de
atencion médica y social para este grupo de personas, incluyendo la terapia ocupacional; a lo cual
se vale referir que la terapia ocupacional se enfoca en mejorar la capacidad de los adultos mayores
para realizar actividades de la vida diaria e instrumentales que son esenciales para su
independencia y bienestar. Sin embargo, muchas personas mayores experimentan problemas
cognitivos que pueden limitar su capacidad para llevar a cabo estas actividades de manera efectiva

(Ministerio de Salud y Proteccion Social, 2016).

Por lo tanto, es importante entender la comprension de la estrecha relacidn entre las funciones
mentales y el desempefio ocupacional en las actividades de la vida diaria e instrumentales en
adultos mayores es un pilar fundamental para el disefio de intervenciones eficaces por parte de los
terapeutas ocupacionales, debido que al entender cémo estas funciones mentales afectan la
capacidad de los adultos mayores para llevar a cabo tareas cotidianas de manera independiente,
los profesionales de la terapia ocupacional pueden desarrollar enfoques personalizados que
fomenten la autonomia y mejoren la calidad de vida de esta poblacion, donde la adaptacion de las
intervenciones a las necesidades individuales y contextuales de cada adulto mayor en el municipio

de Taminango fue esencial para asegurar el éxito de las terapias (AOTA, 2020).

Ademas, es importante recalcar que la relevancia del presente proceso investigativo fue que
para los terapeutas ocupacionales, estos procesos investigativos también pueden ser de gran
utilidad para otros profesionales de la salud que trabajan con adultos mayores, asi como para los
familiares y cuidadores que desempefian un papel crucial en el apoyo y cuidado de esta poblacién,

de igual manera el conocimiento obtenido a traves de estos estudios proporciona una orientacion
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y recursos para mejorar la atencion y comprension de las necesidades particulares de los adultos
mayores en el municipio, alentando la creacion de un entorno mas empatico y enriquecedor para
su envejecimiento. En pocas palabras el presente estudio contribuye a generar un impacto positivo
y significativo en la vida de los adultos mayores de Taminango, promoviendo su bienestar y

brindando un mayor apoyo a aquellos que los rodean.

Ahora bien, la viabilidad del presente proceso investigativo fue que los resultados de este
estudio presentan datos importantes para la terapia ocupacional y otros profesionales de la salud
que trabajan con adultos mayores, asi la informacién obtenida ayudara a disefiar intervenciones
terapéuticas que sean mas efectivas y adaptadas a las necesidades especificas de la poblacion adulta
mayor. Ademas, de que contribuyo a la prevencion y tratamiento de enfermedades crénicas que

afectan la salud cognitiva en los adultos mayores.

De igual manera es viable, pues se contd con la poblacién de personas mayores que se
encuentran ubicadas en el municipio de Taminango, donde para la recoleccién de datos se utiliz6
el instrumento de evaluacién de denominado; Mini-Mental State, que valora el estado cognitivo,
cuestionario de evaluacién de actividades de la vida basicas de la vida diaria , seguin el marco de
trabajo y la evaluacion de Desempefio en las actividades instrumentales de la vida diaria para asi
identificar la relacion de las habilidades cognitivas con el desempefio ocupacional en las

actividades de la vida diaria e instrumentales en los adultos mayores del municipio de Taminango.

1.3. Objetivos

1.3.1. Objetivo general

Analizar la relacién de las funciones mentales con el desempefio ocupacional de las actividades de

la vida diaria basicas e instrumentales de las personas mayores del municipio de Taminango,

Narifo.
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1.3.2.  Obijetivos especificos

e Evaluar el nivel de independencia en las actividades de la vida diaria basicas e

instrumentales de las personas mayores.

e Examinar las funciones mentales de las personas mayores en estudio.

e Identificar la correlacion entre el nivel de la independencia en actividades de la vida

diaria béasicas e instrumentales y las funciones mentales.

1.4. Marco referencial

1.4.1. Antecedentes

Se realiz6 un proceso de basqueda de diferentes antecedentes internacionales, nacionales y
regionales que sustentaban la tematica del presente estudio, a lo cual cabe recalcar que dicho
proceso se llevd a cabo en bases de datos académicas y cientificas; a continuacién, se mencionan

dichos antecedentes.

1.4.1.1. Antecedentes internacionales. A continuacion, se describen 5 antecedentes
internacionales los cuales fueron tomados en cuenta, ya que tienen estrecha relacion con el presente

estudio.

El estudio de Leiton et al. (2019), titulado “Cognicion y capacidad funcional en el adulto
mayor”, tuvo como objetivo determinar la relacion entre cognicién y capacidad funcional en el
adulto mayor, basandose en la metodologia de estudio de tipo descriptiva transversal,
correlacional, realizada en 2015-2016 en La Libertad (Per() con 1.110 adultos mayores de 60 afios
y mas, ambos sexos, aptos o no fisica y mentalmente, quienes cumplieron los criterios de inclusion
y aceptaron voluntariamente participar en el estudio, donde se midieron las variables cognicion
con el Minimental State Examination (MMSE) de Folstein y cols., la capacidad funcional con el

indice de Katz para actividades basicas de la vida diaria (ABVD) y la escala de Lawton y Brody
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para las actividades instrumentales de la vida diaria (AIVD). Recolectada la informacién, se hizo
un analisis bivariado para determinar la relacion entre las variables utilizando la prueba chi
cuadrado, obteniendo como resultados que el mayor porcentaje (22.7%) de los adultos fue 60-64
afios, 58.8% mujeres, 47.4% con instruccion primaria, 93.6 % cognicion normal, y 83,4 y 60 %
fueron independientes en actividades basicas de la vida diaria y en actividades instrumentales de
la vida diaria, respectivamente. Existid relacion altamente significativa entre cognicion y
capacidad funcional de las actividades basicas de la vida diaria (x2=206.0 valor p= 0.000) y
actividades instrumentales de la vida diaria (x2=289.0 valor p= 0.000), a lo cual concluyeron que
hubo una intima relacion entre la cognicion y la capacidad funcional a través de las actividades de
la vida diaria determinantes importantes para el envejecimiento saludable y bienestar en la vejez,
y para enfermeria son desafios promover y/o mantener estos determinantes al nivel mas alto
posible. Este estudio se tomo en cuenta ya que tuvo como fin identificar el deterioro cognitivo en

personas mayores.

El estudio de Cullaca y Marquez (2019), titulado “Estudio del deterioro cognitivo y la calidad
de vida de los adultos mayores del centro casa hogar Betania en el periodo 2021-2022”. Se tomd
en cuenta ya que tuvo como fin identificar el deterioro cognitivo y la calidad de vida de las personas
adultas mayores que asistieron a la Residencia de ancianos Casa Hogar Betania ubicado en Zamora
Chinchipe, donde para obtener los resultados deseados se aplicé el Minimental (Mini examen
cognoscitivo) para evaluar el deterioro cognitivo y el cuestionario Cubreca V1 (Cuestionario breve
de calidad de vida) para evaluar la calidad de vida, por lo que la muestra estuvo conformada por
21 personas adultos mayores entre hombres y mujeres de 66 a 96 afios, los cuales cumplieron con
los criterios de inclusion. Se evalud los tipos de deterioro cognitivo: leve, moderado y grave y a
su vez la calidad de vida en 9 escalas como: salud, integracion social, habilidades funcionales,
actividad y ocio, calidad ambiental, satisfaccion con la vida, educacion, ingresos, servicios sociales
y sanitarios, obteniendo como resultado que se evidencia en un gran porcentaje de la muestra y
déficit en las areas de actividades funcionales, actividad y ocio las cuales afectan la calidad de vida
de los adultos mayores debido a la edad y enfermedades. Este proceso investigativo se tomo en
cuenta, porque estudio la relacidn que existe entre las variables de deterioro cognitivo y calidad de

vida.
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La investigaciéon de Santillan (2022), titulada “Intervencion en Terapia Ocupacional con
actividades de la vida diaria bésicas en personas adultas mayores con Alzheimer”, donde para
llevar a cabo dicho proceso se implementd una metodologia de tipo bibliogréafica, con analisis y
reflexion critica de lo investigado permitié cumplir con el objetivo de establecer el proceso de
intervencion de Terapia Ocupacional con actividades de la vida diaria basicas en la disminucion
de los sintomas de la enfermedad de Alzheimer en el adulto mayor, a lo que el envejecimiento es
un proceso de cambios graduales y progresivos que transcurre a lo largo de muchos afios y afecta
la individualidad o totalidad de la persona mayor, por lo tanto, es un proceso deletéreo de pérdidas
fisiolégicas e intrinseco que acontece entre las caracteristicas genéticas de las personas y su
entorno, donde la enfermedad de Alzheimer es neurodegenerativa y se revelo que con la presencia
de deterioro cognitivo y trastornos conductuales en personas mayores de 65 afios, es la forma mas
comun de demencia que provoca incapacidad, pérdida de autonomia y mayor dependencia en la
realizacion de las actividades de la vida diaria, para lo cual se requirié de intervenciones
terapéuticas ocupacionales que mantengan o mejoren la sintomatologia de la enfermedad y que no
progrese de forma répida. La Terapia Ocupacional promueve el bienestar y mejores niveles de
calidad de vida por medio de la ocupacion, previene y mantiene la salud mediante la ejecucion de
actividades especificas y significantes que ayudaban a las personas a mantener sus capacidades
funcionales y participacion activa en actividades que procuraban el mejoramiento de los sintomas
cognitivos, psicolégicos y conductuales asociados con la patologia y del ajuste de las habilidades
de cuidadores y familiares. Asi, este proceso investigativo se tomo en cuenta por que tiene como

finalidad de las AVDB en personas con deterioro cognitivo.

Asi mismo, se tomo en cuenta el estudio de Camposona (2019), titulado “Deterioro cognitivo,
incidencia en la calidad de vida en un adulto mayor”, el cual tuvo como proposito analizar la
incidencia del deterioro cognitivo en la calidad de vida de una adulta mayor, ademas se examind
las principales capacidades cognitivas que se encuentran afectada mediante una evaluacién
psicoldgica a través de instrumentos clinicos estandarizados; ademas de determinar la manera en
que se relacionaba con la calidad del vida de la adulta mayor, por ende para la recoleccion de
resultados se dio utilidad a la aplicacién de los formatos historia clinica, observacién clinica,
entrevista clinica y reactivos psicoldgicos como el Test Neuropsi — Evaluacién neuropsicolégica

breve en espafol y la Escala de calidad de vida WHOQOL — BREF, obteniendo como resultados
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en gran similitud con la teoria citada en el presente estudio de caso, proporcionando conclusiones
que determinan la relacion existente entre el deterioro cognitivo y la calidad de vida de un adulto
mayor, ademéas de facilitar las pautas necesarias para establecer un esquema terapéutico de
intervencion que atendiera la sintomatologia presente. En este orden de ideas, el aporte de este
proceso investigativo a la tematica a investigar es que brindd informacion tedrica y estadistica

sobre las variables de deterioro cognitivo y calidad de vida de las personas mayores.

El estudio de Sanchez (2022), titulado “Deterioro cognitivo y actividades instrumentales de la
vida diaria en personas con diagndstico de esquizofrenia en un centro comunitario de Lima”. En
este estudio el autor hace mencién que las personas con esquizofrenia que presentan deterioro
cognitivo suelen tener dificultades en su bienestar biopsicosocial, por lo que muestran un declive
en su autonomia, por ende se observé una gran dificultad en su desempefio en las actividades
instrumentales de la vida diaria, por lo cual establecié como fin establecer la correlacion entre el
deterioro cognitivo y el desempefio de las actividades instrumentales de vida diaria en personas
con diagnostico de esquizofrenia pertenecientes al area de Terapia Ocupacional del Centro de
Salud Mental Comunitario Javier Mariategui Chiappe, por ende este proceso se llevo a cabo bajo
una metodologia de investigacion de tipo cuantitativo, correlacional, descriptivo de corte
transversal; se analizaron “las actividades instrumentales de la vida diaria (AIVD)” con la “Escala
de Lawton y Brody” y el deterioro cognitivo con el “MMSE” en 40 personas con esquizofrenia
del area de Terapia Ocupacional del Centro de Salud Mental Comunitario Javier Mariategui
Chiappe. La prueba de Hipotesis fue mediante la “Correlacion de Spearman”, lo cual determino la
correspondencia entre las variables, obteniendo como resultados que la muestra obtenida fue 60%
masculino y 40% femenino, la media en cuanto a edad fue de 29 afios. El 27.5% de la muestra
presentd un deterioro cognitivo de carécter leve, una dependencia de categoria ligera, a lo cual el
autor concluye que el deterioro cognitivo presenta una correlacion moderada con el desempefio de
las AIVD de la muestra. (p valor = 0.05). El aporte, es que contribuye en informacidn tedrica,

conceptual sobre el deterioro cognitivo de las personas mayores.
Por ltimo, a nivel internacional se tomd en cuenta el estudio de Marcillo y Yambay (2020),

titulado “Deterioro cognitivo en las actividades instrumentales de la vida diaria, en los adultos

mayores de la Unidad de Atencion Domiciliaria MMA Guano El Rosario del MIES”, en si este
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estudio tuvo como principal objetivo fue determinar el deterioro cognitivo en las actividades
instrumentales de la vida diaria, de adultos mayores de la unidad de atencién domiciliaria mision
Mis Mejores Afios (MMA) ubicada en la Provincia de Chimborazo, Cantén Guano el Rosario del
Ministerio de Inclusion Econémica y Social (MIES), en si dicho fin se realiz6 bajo una
metodologia de estudio de un disefio no experimental, por los objetivos; de campo y transversal,
con un nivel descriptivo, la poblacion estuvo constituida por los adultos mayores de la unidad de
atencion domiciliaria MMA Guano el Rosario del MIES, su muestreo fue probabilistico
intencional; seguidamente 34 Adultos mayores fueron evaluados por los instrumentos mini
examen de estado mental, escala geriatrica de Lawton y Brody, escala geriatrica de Yesavage,
indice de Barthel, mediante los cuales se pudo identificar que el 29%, presentan un deterioro
cognitivo leve, el 9% ligero, el 18% moderado el 44% normal, Ilegando a la conclusion de que se
logro indagar que los adultos mayores presentan diferentes grados con respecto al deterioro
cognitivo, puesto que aun pueden realizar por si solos varias actividades sean estas basicas como
instrumentales. El aporte de este estudio es que contribuye con informacion tedrica, practica,

cientifica, y estadistica sobre el deterioro cognitivo en las AVDI de las personas mayores.

1.4.1.2. Antecedentes Nacionales. A continuacion, se presentan los antecedentes nacionales

que presentaron relacion con la presente temaética a investigar.

El estudio de Carrillo y Rojas (2020), titulado “Influencia del Deterioro Cognitivo en las
Actividades Basicas de la Vida Diaria de las Personas Mayores del Centro de Bienestar del
Anciano de Bucaramanga”, los autores hicieron mencién que el deterioro cognitivo se obtienen
en los adultos mayores como resultado de el paso de estos por los diferentes ciclos y dependiendo
de su estilo de vida y acontecimientos puede influir en el desempefio de sus Actividades de la Vida
Diaria, causando dependencia o necesidad de ayuda o supervision para la realizacién de las
mismas, por lo cual dicho proceso tuvo como fin determinar la influencia del deterioro cognitivo
en la ejecucion de las Actividades Basicas de la Vida Diaria de las personas mayores del Centro
de Bienestar del Anciano de Bucaramanga; el cual se realizo bajo una metodologia de tipo analitico
y observacional, la cual establece una relacion de causa-efecto entre el deterioro cognitivo con
respecto a desempefio ocupacional en las ABVD de las personas mayores de 60 afios; es asi, que

los instrumentos utilizados fueron el indice de Barthel y las Pruebas de MoCA (Evaluacion
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Cognitiva Montreal), la cual se valido en el contexto del deterioro cognitivo leve (DCL), donde
los principales hallazgos se enmarcaron en el acompafiamiento constante a los ancianos de mas de
87 afios, especialmente para movilizarse por el Centro, debido a que, sus capacidades cognitivas
tienen afectaciones graves en sus Actividades Basicas de la Vida Diaria, como lo muestra este
proceso investigativo. De esta investigacion, el aporte es que desde el apartado cientifico pone en

sustento la influencia de la variable deterioro cognitivo sobre ABVD de las personas mayores.

La investigacion de Baracaldo et al. (2020), titulado “Nivel de dependencia funcional de
personas mayores institucionalizadas en centros de bienestar de Floridablanca (Santander,
Colombia)”, tuvo como objetivo el caracterizar el nivel de dependencia funcional de personas
mayores institucionalizadas en dos centros de bienestar de la Fundacién Hogar Adulto Mayor
Necesitado - FHAMN de Floridablanca (Santander, Colombia), para fundamentar intervenciones
interdisciplinares que protejan su bienestar fisico, psicoldgico y social, y el cual se realizd por
medio de una, metodologia de estudio cuantitativo, descriptivo de corte transversal, con muestra
de 48 personas entre 50 y 101 afios. El instrumento utilizado fue el indice de Barthel, version
original en espafiol, validado en 1987, que evalla 10 actividades cotidianas, a lo que se obtuvieron
como resultados que se encontrd que la poblacion cumplia los criterios de inclusion, con 62,5% (n
= 30) hombres y 37,5% (n = 18) mujeres. Edad promedio de 77 afios. Se evidencio que la poblacién
evaluada present6 algun grado de dependencia funcional para realizar las actividades bésicas de la
vida diaria, concluyendo que el nivel de dependencia funcional evidenciado fue fundamental por
la relacidn entre el envejecimiento y los riesgos que facilitan la aparicién de fragilidad, y las
pérdidas de capacidades funcionales fisicas y psicoldgicas vinculadas a una menor independencia.
Por ende, el aporte es que contribuyo a la informacién conceptual y teérica sobre las personas

mayores.

El estudio de Quintero y Suarez (2022), titulado “Afectaciones de las Actividades de la Vida
Diaria Basicas e Instrumentales en Adultos Mayores Depresivos: Revision de Mapeo”, tuvo como
fin identificar las diferentes afectaciones de las actividades de la vida diaria basicas e
instrumentales en adultos mayores depresivos, donde para ejecutar toda esta busqueda se realiz6
un rastreo de articulos de los dos idiomas principales, los cuales son espafiol e inglés, del afio 2016

en adelante, en los cuales se encontraron a través de las siguientes fuentes de investigacion como
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lo son: Medline, EBSCO y Redalyc; en la que se contd con el apoyo de no solamente articulos,
sino también libros, revistas y proyectos de grado de Terapia Ocupacional, brindando aportes e
informacion importante a la temética principal que se estd llevando a cabo, dicho proceso
investigativo concluyo que como los niveles de depresion se ven reflejados en el déficit del
desempefio ocupacional de esta poblacion en la ejecucion de sus actividades basicas, las cuales no
les permiten tener una independencia en cuanto al auto mantenimiento y cuidado personal, sino
que requieren de ayuda de un familiar o cuidador para poderlas desarrollarlas adecuadamente;
teniendo en cuenta en medio de todo este proceso de investigacion que se esté llevando a cabo, en
cdémo la motivacion, en los adultos mayores se encuentra muy afectada y debilitada, llevandolos a
tener pensamientos, actitudes y comportamientos negativos sobre ellos mismos, llevandolos a no
tener un desempefio ocupacional en las actividades de la vida diaria basicas e instrumentales
apropiadas y Optimas, debido a la actitud y la motivacion negativa que le colocan, dando consigo
y COmo respuesta un envejecimiento no saludable y no activo en sus vida. De esta investigacion el
aporte contribuye a la informacién cientifica sobre la afectacion que genera el deterioro cognitivo

en las actividades bésicas de la vida diaria de las personas mayores

El estudio de Labrador et al. (2019), titulado “Analisis descriptivo del estado cognitivo de
adultos mayores institucionalizados en un Hogar Geriatrico de Agua de Dios Cundinamarca”, tuvo
como fin describir el estado cognitivo de los adultos mayores institucionalizados en un hogar
geriatrico del municipio de Agua de Dios Cundinamarca, donde dicho fin se realizé a través de
una metodologia de estudio cuantitativo con un alcance descriptivo, la poblacion escogida son los
adultos mayores institucionalizados en un hogar geriatrico de Agua de Dios Cundinamarca, donde
la muestra es de 20 adultos entre las edades de 64 a 95 afios, se utiliz6 como instrumento de
evaluacion la escala Pfeiffer, se obtuvieron resultados donde evidencié que el 40% de la poblacién
encuestada no presenta deterioro cognitivo, un 50% de la poblacion tiene un deterioro cognitivo
leve, un 10% tiene un deterioro cognitivo moderado y ningin adulto encuestado presentd deterioro
cognitivo grave, en referencia a los resultados obtenidos por genero, no se hallé ninguna diferencia
significativa, a lo que se concluyo que la institucion y el equipo interdisciplinario adelantan
actividades que favorecieron las funciones ejecutivas de los adultos mayores, brindandoles
herramientas para disminuir el deterioro cognitivo, esto se evidencia ya que la gran mayoria de los

adultos mayores presentan un estado mental estable y reflejan un tipo de deterior cognitivo leve,
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por ello las intervenciones ludico-pedagdgicas dadas por el hogar estan influyendo de forma
positiva en su estado mental. Asi, el aporte de este estudio es que desde el apartado cientifico y

tedrico describe el estado cognitivo de los adultos mayores institucionalizados.

Por ultimo, a nivel nacional se tomd en cuenta el estudio de Velazco (20199, titulado
“Funcionalidad de los adultos mayores de los Centros Vida de Villavicencio — Colombia”, donde
dicho estudio tuvo como finalidad caracterizar las condiciones sociales, demogréficas y la
funcionalidad de los adultos mayores de los Centros Vida (CV) de la ciudad de Villavicencio, asi
este estudio se fundamentd bajo la metodologia de estudio de tipo descriptivo, cuantitativo, bajo
un muestreo no probabilistico discrecional, donde se obtuvo un n=635; los instrumentos usados
fueron la escala de Barthel y el instrumento de Lawton y Brody. Para identificar las variables
sociodemogréficas, el instrumento fue elaborado por las autoras. El procesamiento y analisis se
realizd en el programa SPSS® version 20, obteniendo como resultados que el 47,4 % son hombres
y el 52,6 % son mujeres con edades entre los 60 y 100 afios, con una edad mediana de 73 afios.
Respecto a la valoracion de las actividades bésicas de la vida diaria, el 59,4 % de los adultos
mayores son independientes. Por otro lado, para las actividades instrumentadas de la vida diaria,
se tiene que el 67,6 % de los adultos mayores presentaron una valoracion de independiente, a lo
que el investigador informd; que los adultos mayores adscritos a los Centros Vida de la ciudad de
Villavicencio son, en general, adultos mayores funcionales; sin embargo, existié un grupo
importante con factores de riesgo, lo que indica que se deben implementar estrategias de
prevencion de dependencia y promocion de envejecimiento exitoso. Ahora, el aporte de este
estudio es que nos contribuye informacidn tedrica/cientifica sobre las personas mayores y su estado

de funcionalidad.

1.4.1.3. Antecedentes regionales. A continuacion, se presentan los antecedentes regionales que

presentan mayor relacion con el presente estudio.

La investigacion de Garcia & Caicedo (2022), titulada “Terapia Ocupacional y el deterioro
cognitivo en adultos mayores del municipio de Tuquerres”, el cual tuvo como objetivo mantener
el rendimiento cognitivo y funcional en los adultos mayores integrantes del Centro Vida,

modalidad domiciliaria del municipio de Tuquerres, incrementando su independencia en la
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ejecucion de las actividades de la vida diaria (ocupacion), este estudio estuvo conformado por una
muestra de 63 adultos mayores los cuales fueron, valorados por medio del instrumento, Test mini
mental, que se encarga de evaluar sintomas compatibles a un deterioro cognitivo y demencia
ademaés se utilizé programas de estimulacion y actividad cognitiva que tienen como objetivo,
estimular las habilidades mentales del paciente; también, se aplicé la bateria Lotca, herramienta
practica y sencilla para que los terapeutas ocupacionales evallen las habilidades cognitivas
perceptivas de personas con alguna alteracion cerebral (Garcia Caicedo, 2022). Bajo la modalidad
de atencién domiciliaria. Los rangos de edades de los adultos mayores participantes se encontraron
en; el 36,50% en 66-70 afos, el 23,80% en 61-65 afos, el 20.63% en 55-60 y el 11.11% 7 en
edades de 71-75 afios, donde el género méas predominante en esta region fue masculino, con 36
usuarios, del total de la poblacion, en cuanto a los resultados arrojados, referente al nivel de
deterioro cognitivo se establecieron asi: el 49,23 % dio como resultado de la valoracién, un
deterioro cognitivo leve. EI 20 % deterioro cognitivo moderado. EI 7,69 %, deterioro cognitivo
severo y, el 15,38 % no presentd deterioro cognitivo, por ende, este estudio fue tomado debido que
refieren informacion sobre estado cognitivo de la poblacidn adulta mayor en nuestra region. El
aporte de este articulo correspondié a que sustenta el accionar del profesional de Terapia

Ocupacional en las personas mayores con deterioro cognitivo.

También se tomd en cuenta el estudio de Pinzon et al. (2020), titulado “Deterioro cognitivo y
factores asociados en adultos mayores rurales”, donde los investigadores hicieron referencia que
el deterioro cognitivo es una condicién clinica entre el envejecimiento normal y un probable
proceso demencial, manifestado por pérdida de memoria mayor a la esperada para la edad, sin
cumplir con criterios diagndsticos establecidos para la enfermedad de Alzheimer, a lo que el
objetivo del presente estudio fue identificar los factores asociados con el deterioro cognitivo en un
grupo de adultos mayores de contexto rural, por ende este estudio se realizo bajo una metodologia
de estudio de tipo cuantitativo, transversal analitico, con fuente de informacion primaria, en 266
adultos mayores residentes en la zona rural del municipio de La Unidn, Narifio, Colombia,
empleando muestreo por conveniencia. Los factores sociodemograficos y el estado de salud se
determinaron que a través de una encuesta, la condicion cognitiva se evalu6 con el Minimental, el
nivel emocional se valoré con la escala Yesavage y para la medicion funcional se aplicé el

cuestionario VIDA, donde se obtuvieron como resultados que se mostraron que el 51 % de los

24



Relacion de las funciones mentales y las actividades basicas de la vida diaria

adultos mayores evaluados presentaron deterioro cognitivo, respecto a las caracteristicas
sociodemograficas, el realizar oficios varios evidencié casi tres veces mas riesgo (OR; 3.6; 1C95
% 1.36 - 10.33) de tener implicacion cognitiva, a lo que a través de dichos resultados los autores
concluyeron que para el andlisis del rendimiento cognitivo global en adultos mayores son
relevantes los factores sociodemogréaficos y el estado funcional, mas aun cuando se abordan en
contexto rural. El aporte de este estudio consisto en que brinda informacion tedrica para la
identificacion de los factores asociados con el deterioro cognitivo en un grupo de adultos mayores

de contexto rural.

Otro referente que se tuvo en cuenta fue el de Serrato (2022), titulado “Atencion de Terapia
Ocupacional en personas mayores institucionalizadas de la Fundacion Amparo San José”, donde
se hicieron mencién de que la profesion de Terapia Ocupacional (TO), especificamente en el
campo de bienestar social es una disciplina fundamental que busca facilitar la participacion social
de las personas mayores, quienes, si bien tienen rutinas diarias establecidas, estan en un solo
entorno fisico, en un espacio institucionalizado, por lo que requieren de actividades ocupacionales
que mantengan, promuevan y mejoren su desempefio en las areas de la ocupacion, principalmente
en las actividades de la vida diaria (AVD), descanso y suefio, ocio y tiempo libre; por lo cual, el
proceso en mencion pone en sustent6 de la importancia de los procesos de atencidn con estrategias
que benefician directamente a esta poblacién. El aporte de este estudio corresponde a que por
medio de un proceso de practica/cientifico pone en sustentd la importancia y/o evidencia del

accionar del profesional en el campo de seguridad social (persona mayor).

El estudio de Giraldo (2022), titulado “Implementacién de servicios de atencion gerontoldgica,
desde el enfoque de envejecimiento activo y saludable, en el centro de atencion integral
inmaculada concepcion, de Funes-Narino en el 2022 se llevo a cabo en el Centro de Atencion
Integral del Adulto Mayor Inmaculada Concepcidn de Funes-Narifio, y el cual tuvo como finalidad
la implementacion de servicios de atencion gerontoldgica desde el enfoque de envejecimiento
activo y saludable, y el cual desde el aspecto metodologico el trabajo estuvo dirigido por el
Diagnostico situacional de Salud, se usaron una serie de estrategias en las que se aplicé una ficha
sociodemografica a los adultos mayores institucionalizados y del programa Colombia Mayor,

también se aplico una valoracion multidimensional inicial y final del proyecto a los adultos

25



Relacion de las funciones mentales y las actividades basicas de la vida diaria

mayores institucionalizados, la estrategia de atencion primaria en salud con un programa de
prevencion y promocion de la salud, en la parte de prevencion toda la educacion en salud y en la
parte de promocién la valoracion, entrenamiento cognitivo, actividad fisica, donde los resultados
ponen en evidencia que se logré mejorar la funcionalidad del adulto mayor, se logré tomar mayor
conciencia sobre su situacion y de esa forma minimizar los factores de riesgo, igual mejorar estados
de animo, se presentd una mayor motivacion para su participacion y se mejoro la atencion
percepcion y memoria. Este proceso de practica de profundizacion — investigativo brinda un aporte
respecto a las personas mayores y su proceso de envejecimiento.

Por ultimo, en el apartado regional se tomo en cuenta el estudio de Yarce et al. (2021), titulado
“Apoyo social y uso de espacios de vida en la persona mayor en el contexto rural”, en Si, en este
estudio los investigadores hacen mencién de que el uso de espacios de vida cobra interés
investigativo sobre el envejecimiento, por ser una medida de movilidad y participacién social,
puesto que refleja los factores fisicos, psicosociales y ambientales necesarios para el
funcionamiento independiente, por lo que los autores establecieron como fin el identificar los
factores asociados con el apoyo social y uso de los espacios de vida en el contexto rural, y el cual
se fundamentd bajo una metodologia de estudio descriptivo, con 193 adultos mayores de 60 afios,
del municipio de Samaniego, departamento de Narifio, donde se describi6 el comportamiento del
uso del espacio de vida y su relacion con variables demogréficas, cognitivas, emocionales y
psicosociales mediante modelos de regresion lineal y logistica, obteniendo como resultados que
en la escala LSA present6 una media de 21,68 (DE = 18,6), se observé correlacién con la variable
edad (Rho = -0,15, p = 0,042) y género (d = -0,05; IC 95 % -0,35 a 0,23). Hubo relacion
directamente proporcional pero baja con el Test Minimental (Rho = 0,04, p = 0,580) y Yesavage
(Rho =-0,13, p=0,064). Con la escala apoyo social, hubo correlaciones bajas en apoyo emocional
(Rho = 0,19, p = 0,009), instrumental (Rho = 0,13, p = 0,062), interaccion social positiva (Rho =
0,23, p = 0,001) y apoyo afectivo (Rho = 0,16, p = 0,027); los investigadores infirieron que las
caracteristicas psicosociales y demogréficas influyeron en la utilizacion que el adulto mayor rural
hace de su espacio vital. En si, el aporte de este estudio es que contribuye a una informacion tedrica

sobre las personas mayores y su deterioro cognitivo.
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1.4.2. Marco teérico

El propdsito del presente apartado fue proporcionar un contexto tedrico fundamentado en la
literatura existente sobre la relacion entre las funciones mentales y el desempefio ocupacional en
personas mayores del corregimiento Granada-Taminango; por ende, este marco teorico sirvié
como base sélida para comprender los conceptos clave, las teorias relevantes y la investigacion

previa en el &rea de estudio.

En este orden de ideas, la comprension de las funciones mentales y el desempefio ocupacional
en las personas mayores es de suma importancia por varias razones; ya que dichas funciones tienen
un impacto directo en la autonomia, la calidad de vida y el bienestar general de los adultos
mayores, porque un deterioro en las funciones mentales puede dificultar la realizacién de
actividades cotidianas, lo que a su vez puede afectar la independencia y la satisfaccion con la vida;
por otra parte el desempefio ocupacional, entendido como la capacidad de participar en roles y
actividades significativas, es crucial para mantener la funcionalidad y la integracion social en la
vejez, asi el entender como las funciones mentales se relacionan con el desempefio ocupacional
puede ayudar a identificar areas de intervencién y desarrollar estrategias efectivas para promover

el envejecimiento activo y saludable.

Ahora bien, una persona mayor es definida como alguien de 60 afios 0 mas, que posee derechos,
participa activamente en la sociedad y asume garantias y responsabilidades tanto hacia si misma
como hacia su familia y el Estado (Ministerio de Salud y Proteccion Social, 2020); como tal la
persona mayor se encuentra en un proceso de envejecimiento o también conocido como vejez. Asi,
el envejecimiento se define como un proceso continuo e irreversible que implica transformaciones
desde el nacimiento hasta la muerte, abarcando cambios corporales, mentales y sociales, los cuales
estan influenciados por diversos factores como la calidad de vida, el entorno ambiental y las
condiciones economicas Yy sociales en las que las personas viven (Politica Publica Nacional de

Envejecimiento y Vejez, 2022).

En cambio, la vejez se considera una construccion social y biografica que abarca las ultimas

décadas de la vida de un individuo, donde dicha etapa se caracteriza por el deterioro fisico,
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cognitivo y emocional, asi como por la pérdida progresiva de capacidades corporales y
funcionales, y la cual estd moldeada por identidades de género, eventos significativos y

transiciones afrontadas a lo largo de la vida (Organizacion Mundial de la Salud, 2020).

En la actualidad, la comprension del envejecimiento cognitivo ha sido objeto de estudio de
diversas teorias que buscan explicar los procesos y cambios que ocurren en la mente de las
personas mayores a medida que avanzan en edad, las cuales han surgido como resultado de un
interés creciente en comprender cdmo evolucionan las funciones mentales con el paso del tiempo
y como influyen en la calidad de vida y la autonomia de los adultos mayores. Por ende, una de las
teorias es la teoria del procesamiento la cual postula que el envejecimiento esta asociado con una
disminucion en la velocidad de procesamiento de la informacion, lo que puede afectar la capacidad
de atencion, memoria y toma de decisiones, donde dicha teoria destaca la importancia de factores
como la atencion selectiva y la memoria de trabajo en el funcionamiento cognitivo durante el

envejecimiento (Cueva et al., 2020).

Otra teoria relevante es la teoria de la reserva cognitiva, que sugiere que las personas con una
mayor reserva cognitiva, debido a factores como la educacion, el estilo de vida activo y el
desarrollo de habilidades cognitivas a lo largo de la vida, pueden ser capaces de compensar los
efectos del envejecimiento cerebral y mantener un rendimiento cognitivo 6ptimo durante mas
tiempo, donde dicha teoria resalta la importancia de promover actividades intelectuales y estilos
de vida saludables como estrategias para preservar la funcién cognitiva en la vejez (Ghibaudo,
2023).

Por otro lado, la teoria de la desconexion socioemocional plantea que, con el envejecimiento,
las personas tienden a reducir sus interacciones sociales y emocionales, lo que puede llevar a una
disminucion en la motivacién y el compromiso con actividades cognitivamente estimulantes, la
cual resalta la importancia de mantener una red social activa y participar en actividades
significativas para preservar la funcion cognitiva y el bienestar emocional en la vejez (Fortufio y
Segura, 2021). Por ende, a medida que las personas envejecen, experimentan una serie de cambios
en sus funciones mentales que pueden tener un impacto significativo en su calidad de vida y

autonomia, donde las funciones mentales abarcan una amplia gama de habilidades cognitivas,
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emocionales y sociales que son fundamentales para el funcionamiento diario y el bienestar
emocional, entre estas habilidades se incluyen la memoria, la atencién, el lenguaje, el
razonamiento, la toma de decisiones y la regulacion emocional, porque con el avance de la edad,
es comun observar variaciones en estas funciones, que van desde leves dificultades asociadas con
el envejecimiento normal hasta trastornos cognitivos mas significativos como la demencia, a lo
que dichos cambios pueden afectar la capacidad de una persona mayor para realizar actividades
cotidianas, mantener relaciones sociales y tomar decisiones autdnomas, lo que a su vez puede tener

un impacto en su calidad de vida y bienestar general (Gamez et al., 2021).

Cabe mencionar que el envejecimiento cognitivo se caracteriza por una serie de procesos y
cambios en el funcionamiento cerebral que pueden influir en las funciones mentales de una persona
mayor, por ejemplo, la disminucién en la velocidad de procesamiento de la informacion y la
capacidad de atencidn selectiva son comunes con el envejecimiento, lo que puede dificultar la
realizacion de tareas que requieren un procesamiento rapido y eficiente de la informacion; ademas,
se ha observado que la memoria episodica y la memoria de trabajo tienden a mostrar cierto
deterioro con la edad, lo que puede afectar la capacidad de recordar eventos pasados y mantener

informacidn relevante en la mente mientras se llevan a cabo otras tareas (Enrizquez, 2021).

Por ende, a pesar de estos cambios asociados con el envejecimiento normal, es importante
reconocer que cada individuo envejece de manera Unica y que no todas las personas mayores
experimentan los mismos niveles de deterioro cognitivo, debido a que factores como el estilo de
vida, la salud fisica y mental, el nivel educativo y el entorno social pueden influir en la salud
cognitiva y la capacidad funcional de una persona mayor; por lo tanto, comprender cdmo estos
factores interactian con los procesos de envejecimiento cerebral es crucial para desarrollar
estrategias efectivas de prevencion y tratamiento destinadas a promover un envejecimiento

saludable y una mejor calidad de vida en la poblacion mayor (Marin, 2024).

Es asi que existen diversos factores que pueden influir en el mantenimiento o deterioro de las
funciones mentales durante el envejecimiento, donde entre ellos, se incluyen tanto factores
biolégicos como psicosociales, desde una perspectiva bioldgica, el envejecimiento esta asociado

con cambios estructurales y funcionales en el cerebro, como la reduccién del volumen cerebral, la

29



Relacion de las funciones mentales y las actividades basicas de la vida diaria

disminucion en la plasticidad neuronal y la acumulacion de proteinas asociadas con enfermedades

neurodegenerativas (Martinez y Pérez, 2021).

Ademas de los factores bioldgicos, los aspectos psicosociales también desempefian un papel
importante en el funcionamiento cognitivo en personas mayores, el nivel educativo, el estilo de
vida activo, la actividad fisica regular, una dieta saludable y el compromiso con actividades
cognitivamente estimulantes se han identificado como factores protectores que pueden contribuir
a mantener la funcion mental y reducir el riesgo de deterioro cognitivo asociado con el
envejecimiento; donde otros factores psicosociales, como el apoyo social, el estado emocional y
el nivel de estrés, también pueden influir en las funciones mentales en personas mayores, a lo que
el apoyo social y las relaciones sociales positivas pueden actuar como amortiguadores del estrés y
promover un envejecimiento saludable, mientras que el aislamiento social y la depresion pueden

contribuir al deterioro cognitivo y emocional en la vejez (Quiroz, 2021).

Por lo tanto, el desempefio ocupacional se refiere a la capacidad de una persona para participar
en actividades significativas y roles ocupacionales que son importantes para su vida diaria, estas
actividades pueden abarcar desde tareas basicas de autocuidado, como bafiarse y vestirse, hasta
actividades mas complejas y socialmente significativas, como trabajar, participar en actividades
recreativas y mantener relaciones interpersonales (AOTA, 2020); donde el concepto de desempefio
ocupacional reconoce la importancia de la ocupacién en la vida de las personas y cdmo estas

actividades influyen en su bienestar fisico, mental y social.

El desempefio ocupacional juega un papel crucial en la calidad de vida de las personas mayores,
ya que les permite mantener un sentido de autonomia, independencia y participacion en la
comunidad, ya que participar en actividades significativas y roles ocupacionales proporciona a los
adultos mayores un proposito y significado en la vida, promoviendo asi su bienestar emocional y
psicoldgico; ademas, el desempefio ocupacional contribuye a mantener la funcionalidad fisica y
cognitiva, ya que muchas actividades ocupacionales requieren el uso y la integracion de diversas

habilidades y funciones mentales (Oliva y Ortega, 2021).

Por ende, es crucial destacar el papel fundamental que desempefian las Actividades de la Vida
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Diaria (AVD) y las Actividades Instrumentales de la Vida Diaria (AIVD) en el estudio del
desempefio ocupacional de las personas mayores. Las AVD abarcan actividades esenciales para el
autocuidado, como vestirse, comer, bafiarse y movilizarse, mientras que las AIVD comprenden
tareas mas complejas para la vida independiente, como la administracion de medicamentos y la
gestion financiera. La independencia en estas actividades esta directamente relacionada con la
calidad de vida de los adultos mayores, y su deterioro puede sefialar la necesidad de intervenciones

de terapia ocupacional para fomentar la autonomia y el bienestar (Leiton et al., 2020).

El entendimiento de la importancia de las AVD y las AIVD va més alla de la mera realizacion
de tareas diarias; estas actividades son pilares fundamentales que sustentan la autonomia y la
independencia de los adultos mayores, donde la capacidad de llevar a cabo estas actividades de
manera autbnoma no solo tiene un impacto directo en la calidad de vida de las personas mayores,
sino que también puede influir en su autoestima, salud emocional y participacion en la comunidad
(Leiton et al., 2020). Por lo tanto, el estudio del desempefio ocupacional en personas mayores debe
considerar cuidadosamente el estado y la capacidad de realizar tanto las AVD como las AIVD,
reconociendo su importancia en la promocion del bienestar y la autonomia en esta poblacion

vulnerable.

En este orden de ideas, vale mencionar a lo referido por Rodriguez (2021), quien a través de su
estudio hace mencién de que numerosos estudios han investigado la relacion entre las funciones
mentales y el desempefio ocupacional en personas mayores, arrojando resultados que destacan la
importancia de esta interaccion para la calidad de vida y el bienestar de los adultos mayores, donde
dichas investigaciones han explorado como diferentes aspectos de las funciones mentales, como
la memoria, la atencion y el razonamiento, influyen en la capacidad de una persona mayor para
participar en actividades significativas y roles ocupacionales, a lo que dichos hallazgos de estos
estudios han proporcionado una base sélida para comprender como las funciones mentales pueden
afectar el desempefio ocupacional en la vejez, asi como para identificar areas de intervencion y

apoyo para mejorar la autonomia y la calidad de vida de los adultos mayores.

En el contexto del presente estudio la terapia ocupacional se presenta como una disciplina

esencial para abordar las necesidades ocupacionales de los adultos mayores y mejorar su calidad
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de vida. Segun la Ley 949 de 2005 en Colombia, los terapeutas ocupacionales tienen la
responsabilidad de identificar, evaluar e intervenir en las necesidades ocupacionales de individuos
y grupos poblacionales de todas las edades, incluyendo a las personas mayores. Utilizan enfoques
basados en la evidencia para adaptar el entorno y capacitar a las personas mayores, fomentando su

independencia y bienestar en las AVD y las AIVD (Ministerio de la Proteccion Social, 2016).

1.4.3. Marco conceptual

A continuacion, se presentan diferentes referentes conceptuales que tienen relacion con el presente

proceso investigativo.

Desempefio Ocupacional: “Realizacion de la ocupacion seleccionada resultante de la

transaccion dinamica entre el cliente, su contexto y la ocupacion” (Adaptado de Law et al., p. 16).

Independencia: “Estado autodirigido de ser caracterizado por la habilidad de un individuo para
participar en ocupaciones necesarias y preferidas de manera satisfactoria, independientemente de
la cantidad o tipo de ayuda externa deseada o requerida” (AOTA, 2002, p. 660).

Actividades de la vida diaria (AVD): corresponden a actividades esenciales para el autocuidado
y el funcionamiento basico de una persona. Estas incluyen habilidades como la alimentacién, el
aseo personal (bafiarse, vestirse, etc.), la movilidad (levantarse y caminar) y la continencia (control
de esfinteres). Estas tareas son vitales para mantener la independencia y el bienestar fisico de una
persona. (Katz et al., 1963).

Actividades instrumentales de la vida diaria (AIVD): corresponde a actividades mas elaboradas
y especificas vinculadas a la vida independiente y la participacién en la comunidad. Estas tareas
abarcan la gestion financiera (manejo del dinero), la administracion de medicamentos, el uso del
transporte publico, las compras, la preparacion de alimentos, el mantenimiento del hogar y el
manejo de tecnologias (teléfono, computadora, etc.). Las Actividades Instrumentales de la Vida
Diaria (AlIVD) son fundamentales para lograr autonomia e integracion social en la vida cotidiana.
(Lawton & Brody., 1969).
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Funciones mentales: Son procesos mentales y funciones intelectuales que capacitan a una

persona para adquirir, procesar, retener y utilizar informacion de manera efectiva (AOTA, 2020).

Atencidn: es entendida como el proceso que nos permite dirigir nuestros recursos mentales
hacia aspectos especificos del entorno, enfocandonos en aquellos que consideramos mas relevantes
o0 canalizando nuestra energia mental hacia la ejecucion de acciones que percibimos como las mas
apropiadas entre las opciones disponibles. Este proceso implica mantener un estado de observacion
y alerta que facilita la toma de conciencia de lo que esta ocurriendo a nuestro alrededor
(Ballesteros, 2002).

Percepcion: se refiere al proceso mediante el cual damos significado y organizamos la
informacion que recibimos de nuestro entorno, asi como de nuestras experiencias internas, a través
de los sentidos (Yarce et al., 2021).

Pensamiento: se entiende como la funcion psiquica mediante la cual un individuo emplea
representaciones, estrategias y operaciones para abordar situaciones o eventos de indole real, ideal

o imaginaria (Arboleda, 2011).

Conciencia: es entendida como la facultad mental que permite a un individuo reconocer y tener
conocimiento de sus propios pensamientos, sentimientos, percepciones y experiencias, asi como

de su entorno y de la realidad que le rodea (Ballin, 1989).

Orientacién: implica comunicar ideas y criterios de valor que capacitan a las personas para
elegir entre diversas opciones, sirviendo como guia fundamental en la toma de decisiones sobre el
curso de sus vidas (Santana Vega, 2003).

Persona mayor: se define como alguien de 60 afios 0 mas, que posee derechos, participa
activamente en la sociedad y asume garantias y responsabilidades tanto hacia si misma como hacia

su familia y el Estado (Ministerio de Salud y Proteccién Social, 2020).

Envejecimiento: se conceptualiza como un proceso constante, complejo e irreversible que
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implica diversas transformaciones psicosociales a lo largo del curso de la vida. Estas
transformaciones no siguen un patron lineal ni uniforme y estan apenas vinculadas de manera tenue
con la edad cronoldgica de una persona en afios (Politica Publica Nacional de Envejecimiento y
Vejez, 2022).

Vejez: se comprende como una serie continua, compleja e irreversible de diversas
transformaciones biopsicosociales a lo largo del curso de la vida. Estas transformaciones no siguen
un patron lineal o uniforme y solo estdn débilmente asociadas con la edad cronoldgica de una
persona. Dichos cambios son influenciados no solo por factores epigenéticos y decisiones
acumuladas a lo largo de la vida del individuo, sino también por las condiciones sociales,
econOmicas, ambientales y politicas del entorno en el que se desarrolla el ser humano. En conjunto,
estos elementos permiten prever el bienestar y un adecuado funcionamiento fisico y mental, o bien,

la aparicién de pérdidas y enfermedades (Ministerio de Salud y Proteccién Social, 2020).

Terapia Ocupacional: es definida por la Federacion Mundial de Terapeutas Ocupacionales —
WFOT (2017, como se citd en APETO, 2017), como la profesion que se ocupa de la promocion
de lasalud y el bienestar a través de la ocupacion, y la cual tiene como fin el estudio de la naturaleza

del desempefio ocupacional de las personas y/o comunidades.

1.4.4. Marco contextual

La presente investigacion es llevada a cabo en el municipio de Taminango, el cual estad conformado
por siete corregimientos, estos se encuentran ubicados en el norte de Narifio, y se encuentran
exactamente en el kildbmetro 119 al norte de la capital del departamento, este municipio cuenta con
una poblacion total de 17. 878 habitantes, de los cuales 1.918 son adultos mayores de 65 afios de
edad (Censo Nacional de Poblacién y Vivienda, 2018).

1.4.5. Marco legal

Para la presente investigacion es importante incluir aspectos legales, que respaldan la elaboracion

de la presente investigacion, a continuacion, se presentan algunas leyes referentes al tema.
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Inicialmente se aborda la Ley 1251 del afio 2008, la cual contiene criterios para elaborar una
politica publica, para la proteccion y promocién y defensa de los derechos de los adultos mayores,

para la aplicacion de esta Ley, se deben tener en cuenta los siguientes principios:

Participacion, corresponsabilidad, igualdad de oportunidades, acceso a beneficios, atencion,
equidad, Independencia y autorrealizacion, solidaridad, dignidad, descentralizacion, Formacion
Permanente, no discriminacion, universalidad, eficiencia y efectividad. Teniendo en cuenta estos
principios el estado, la sociedad civil, la familia, el adulto mayor y los medios de comunicacion,
tienen que cumplir los deberes establecidos en el articulo 6, al referir que el estado tiene la
obligacion de garantizar y hacer efectivos los derechos del adultos mayor, por ende los debe
proteger y restablecer los derechos cuantos estos han sido vulnerados 0 menguados, en cuanto a la
sociedad civil, estos deberan dar un trato especial, preferencial, y denunciar cualquier acto que
vulnere en sus derechos, la familia tiene el deber de reconocer la habilidades del adulto mayor y
respetar y generar espacios donde se promuevan los derechos, ademas de propiciar un ambiente
de amor, respeto, reconocimiento y ayuda, brindar un entorno que satisfaga las necesidades béasicas
para mantener una adecuada nutricion, salud, desarrollo fisico, psiquico, psicomotor, emocional y

afectivo.

Igualmente, la ley menciona que los adultos mayores tienen los deberes de desarrollar
actividades de autocuidado de su cuerpo, mente y del entorno, integrar a su vida habitos saludables
y de actividad fisica, hacer uso racional de los medicamentos siguiendo las recomendaciones
médicas prescritas, los medios de comunicacion deben conocer, promover y respetar los derechos
de los adultos mayores, sensibilizar a la sociedad sobre el cumplimiento de los mismos en especial
por parte de los nifios, nifias, adolescentes y jévenes contribuyendo a la generacion de una cultura
del envejecimiento y el respeto por el adulto mayor y denunciar las situaciones de maltrato y la
violencia de los derechos humanos de los adultos mayores. por lo cual esta ley tiene como finalidad
lograr que los adultos mayores sean participes en el desarrollo de la sociedad, teniendo en cuenta
sus experiencias de vida, mediante la promocion respeto, restablecimiento, asistencia y ejercicio

de sus derechos (Congreso de la Republica, 2008).

Seguidamente se tomo en cuenta la Politica Colombiana de Envejecimiento y Vejez del
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Ministerio de Salud y Proteccion Social (2015), dirigida a las personas mayores de 60 afios de
edad. Esta es una Politica Publica, estd concertada, el propoésito de visibilizar, movilizar e
intervenir la situacion del envejecimiento humano y la vejez de las y los colombianos, durante el
periodo 2014-2024, La politica pablica busca incorporar planes de desarrollo, para asi mejorar la
calidad de vida de las personas mayores creando condiciones favorables para un envejecimiento

activo, satisfactorio y saludable.

En cuanto a la Politica Pablica Departamental de Envejecimiento y Vejez 2013-2023 que busca
preparar a la poblacion adulta mayor a alcanzar una vejez activa y saludable y a la vez mejorar sus
actuales condiciones de vida, en especial de aquellos que pertenecen a los estratos 1 y 2 del
SISBEN, desde el Plan de Desarrollo del Departamento de Narifio y a través de un accionar
conjunto, desde los Consejos Municipales de Politica Social y apoyados en el Comité
Departamental de Adulto Mayor, con el fin de garantizar la promocion, proteccion y

restablecimiento de los derechos de las personas adultas mayores.

Finalmente, se tuvo en cuenta la Ley 949 de 2005, que dicta la norma para el ejercicio de la
profesion de Terapia Ocupacional en Colombia y establece el Cadigo de Etica Profesional y el
Régimen Disciplinario correspondiente. En el Articulo 1°, refiere que la Terapia Ocupacional es
una profesion liberal de formacion universitaria que aplica sus conocimientos en el campo de la
seguridad social y la educacion y cuyo objetivo es el estudio de la naturaleza del desempefio
ocupacional de las personas y las comunidades, la promocién de estilos de vida saludables y la
prevencion, tratamiento y rehabilitacion de personas con discapacidades y limitaciones, utilizando
procedimientos de accién que comprometen el autocuidado, el juego, el esparcimiento, la
escolaridad y el trabajo como &reas esenciales de su ejercicio. y en Articulo 2°. El profesional en
terapia ocupacional identifica, analiza, evalUa, interpreta, diagndstica, conceptla e interviene sobre
la naturaleza y las necesidades ocupacionales de individuos y grupos poblacionales de todas las

edades en sus aspectos funcionales, de riesgo y disfuncionales.
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1.4.6. Marco ético

En la Resolucion 8430 de 1993 (Ministerio de salud y proteccion social 1993), se establece normas
cientificas, técnicas y administrativas para la investigacion en salud, donde en el articulo 1°
establece los requisitos para el desarrollo de la actividad investigativa en salud y hace mencion en
el articulo 8° que en las investigaciones en seres humanos se protegera la privacidad del individuo,

sujeto de investigacion, identificAndose sélo cuando los resultados lo requieran y éste lo autorice.

Es importante tener en cuenta que en dicha resolucion en el titulo II “investigaciones en seres
humanos”, en el articulo 14 define al consentimiento informado como el acuerdo por escrito, en el
cual el sujeto de investigacion o en su caso, su representante legal, autoriza su participacion en la
investigacion, con pleno conocimiento de la naturaleza de los procedimientos, beneficios y riesgos

a gque se someterd, con la capacidad de libre eleccion y sin coaccion alguna.

En este marco, se hace mencion nuevamente a la normativa 949 del 2005, especificamente el
capitulo V, “de los informes y registros de Terapia Ocupacional y el secreto profesional”, donde
en el Articulo 40, promulga que el Terapeuta Ocupacional esta obligado a guardar el secreto
profesional con respecto a todo cuanto haya visto, oido, entendido, o realizado en funcién de los
servicios profesionales que presta a un usuario, y que el secreto profesional podra ser revelado por
solicitud escrita del usuario; de los padres, si es menor de edad o posee diagndstico clinico de

incapacidad manifiesta (Congreso de la Republica, 2005).

1.5. Metodologia

1.5.1. Paradigma de investigacién

La investigacion estuvo enmarcada en un paradigma de investigacion tipo cuantitativo, ya que este
enfoque se basa en la medicion numeérica y en el andlisis estadistico de los datos Sampieri &
Mendoza (2018), donde se realizaron técnicas estadisticas para analizar y validar los datos entre

la relacion del componente cognitivos con el desempefio ocupacional de la actividad béasicas de la

vida diaria e instrumentales y validar los resultados del proceso investigativo.
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1.5.2. Enfoque de investigacion

Se realizo bajo el enfoque Empirico analitico, ya que corresponde a un enfoque el cual se basa en
la observacion sistematica y la medicidn objetiva de los fendmenos, el cual se caracteriza por la
busqueda de explicaciones causales y la verificacion empirica de las hipotesis, y el cual se enfoca
en la recoleccion y el analisis de datos cuantitativos, en este caso, la investigacion es empirica ya
que son los investigadores son los que van a intervenir para recolectar los datos, directamente con
los entrevistados, y es analitico ya que los resultados van hacer analizados por medio de un paquete
estadisticos para determinar la relacion entre las variables (Sampieri & Mendoza 2018) que
corresponde a las actividades de la vida diaria basicas e instrumentales en relacion a las funciones

mentales de las personas mayores evaluadas.

1.5.3. Tipo de investigacion

Es un estudio descriptivo correlacional, ya que es una técnica de investigacion utilizada para
explorar la relacion entre dos 0 mas variables (Sampieri & Mendoza, 2018), en este caso, con la
relacion entre el nivel de funcionamiento cognitivo que evalla el test mini mental y el nivel de
independencia de las actividades de la vida diaria basicas e instrumentales de las personas mayores

del municipio de Taminango, corregimiento de Granada, Narifio.

1.5.4. Poblacion y muestra

Para el afio 2018 el Censo Nacional de Poblacion y Vivienda, indica que el municipio de
Taminango actualmente, hay una poblacion de 1.918 adultos mayores de 65 afios de edad (DANE,
2021), de los cuales 210 personas mayores son del corregimiento de Granada. Por ende, en la
presente investigacion el tipo de muestreo fue aleatorio simple, ya que es un tipo de muestreo que
consiste en seleccionar un subconjunto aleatorio de la poblacion objetivo, con una muestra minima
de 136 personas adultas mayores, con un nivel de confiabilidad de 95% y un margen de error de
5% (QuestionPro, 2023).
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1.5.5. Técnica e instrumentos de recoleccion de informacion

1.5.5.1. Las técnicas de investigacion. La encuesta es considerada por Sampieri y Mendoza
(2018), como una entrevista por cuestionario. Si se considera el caracter autoadministrado de ese
método, no se puede compartir dicha aseveracion, toda vez que el dialogo aqui es del encuestado
consigo mismo, mediado por el cuestionario del correspondiente instrumento metodoldgico. Sin
embargo, dan de ella una adecuada definicion, al considerarla como método de empirica que utiliza
un instrumento o formulario impreso o digital, destinado a obtener respuestas sobre el problema

en estudio y que los sujetos que aportan la informacion llenan por si mismos.

1.5.5.2. Instrumentos de investigacion. A continuacion, se describen los instrumentos

utilizados en el presente estudio:

Encuesta Sociodemografica. Instrumento estructurado utilizado para recopilar informacion
sobre aspectos sociales y demogréaficos de los individuos, conformado por 9 preguntas, las cuales
fueron sexo, edad, rango de edad, afiliacion, EPS, estado civil, escolaridad, ocupacion anterior y
ocupacion actual. Esta herramienta proporciono datos contextuales importantes que podian influir
en la salud, el comportamiento y las necesidades de las personas, y fue Util en investigaciones
sociales y de salud para segmentar y analizar grupos demograficos especificos (Vasquez et al.,
2020).

Cuestionario de Vida. El cuestionario evalué la capacidad de las personas para llevar a cabo
tareas mas complejas y especificas necesarias para la vida independiente en el pasado (Curcio et
al., 2023). Esta compuesto por diez preguntas calificadas de 1 a 4, el resultado es la suma de cada
calificador siendo el maximo 39, indicando un nivel de independencia con puntaje de 37-39,
dependencia leve con 28-33, dependencia moderada con 22-27, dependencia grave entre 18 y 21
y dependencia total con un puntaje < 17. Las preguntas presentan varias opciones que de acuerdo

con el nivel de desempefio se califican de 1 a 4, como se muestra a continuacion.

1) Preparacion y toma de medicamentos (habituales o casuales): 4 = Obtiene, prepara, toma

los farmacos por si mismo; 3 = Otros los adquieren, supervisan, o le anotan cuando
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tomarlos; 2 = Se limita a tomar los farmacos que otros han preparado-dispuesto y 1 = Se

encargan otros de todo, incluso de darselos.

Utilizacion del teléfono: 4 = Llama y contesta sin problemas; 3 = Contesta, pero solo llama

a limitados teléfonos; 2 = Solo contesta llamadas; 1 = No es capaz de utilizarlo.

Realizacion de tareas y mantenimiento domésticos: 4 = Complejas (electrodomesticos,
plancha, cocina, taladro, enchufes); 3 = Ordinarias (limpieza, orden, aspirador, camas,

bombillas, tornillos) 2 = Solo sencillas (barrer, recoger cosas); 1 = No realiza ninguna.

Manejo de asuntos econémicos: 4 = Toda la economia doméstica; 3 = Ayuda para la
economia domeéstica y acciones bancarias; 2 = Solo gastos y compras sencillas; 1 = No

maneja dinero.

Desplazamiento fuera del domicilio: 4 = Camina sin ayuda; 3 = Camina con ayuda de baston
o muletas; 2 = Ensilla de ruedas; 1 = Necesita siempre acompariante para salir del domicilio.

Control de riesgos en el domicilio: 4 = Realiza acciones habituales (gas, electricidad, cocina,
agua); 3 = Sin percances; 2 = Solo sencillas (grifos, interruptores); 1 = Ninguna de las

acciones anteriores.

Realizacion de compras: 4 = Cualquier tipo de compra; 3 = Compras sencillas; 2 = Necesita

ayuda para realizar compras; 1 = No realiza ninguna.

Uso de puertas: 3 = Abre y cierra puertas con llave; 2 = Puertas con manilla o pomo, pero

sin llaves; 1 = Incapaz de abrir o cerrar puertas.
Utilizacion de transportes: 4 = Cualquier desplazamiento o conduce por si solo; 3 = Ayuda

0 acompafiamiento para viajes no habituales o largos; 2 = Siempre con acompafiante; 1 =

Solo en vehiculo adaptado o ambulancia.
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10) Mantenimiento de relacion social: 4 = Amplia relacion y actos sociales; 3 = Con amigos y

familiares; 2 = Solo con familiares; 1 = No se relaciona con nadie 1 (Curcio et al., 2023).

Indice de Barthel. Escala utilizada para medir el grado de independencia de las personas en
las actividades de la vida diaria basicas (AVD) en el pasado. Estas actividades incluyeron tareas
esenciales para el autocuidado, como vestirse, comer, bafarse, movilizarse y controlar las
funciones corporales bésicas. El indice asigna puntos a cada actividad segun el nivel de asistencia
requerida en ese momento, lo que permitio clasificar el grado de dependencia funcional de las
personas. Esta herramienta fue valiosa en entornos clinicos y de investigacion para evaluar la
capacidad de cuidado personal de los individuos y determinar las necesidades de asistencia en el
pasado (Mahoney y Barthel 1995). El instrumento presenta un rango de calificacion entre 0 y 100
con puntajes de 0, 5, 10 y 15 en las opciones que expresan el desempefio en cada actividad, la
suma de los puntajes de cada actividad determina el nivel de independencia, siendo calificado de
la siguiente manera: 100 = Independencia (se coloca 90 si usa silla de ruedas); entre 61 y 90 =
Dependencia moderada; de 21 a 60 es dependencia severay menor a 20 es dependencia total (Cid-
Ruzafa y Damian-Moreno, 1997).

Examen del Estado Cognitivo — MMSE (Mini-Mental State Examination). Es un
instrumento de evaluacion cognitiva ampliamente utilizado en el pasado para medir el estado
mental de las personas. Incluy6 preguntas y tareas simples que evaluaron areas cognitivas como
la memoria, la atencion, el lenguaje y la orientacion espaciotemporal. Este examen proporciono
una puntuacion total que indico el nivel de funcién cognitiva del individuo en ese momento. Se
utilizé en la deteccion y seguimiento de trastornos cognitivos como el deterioro cognitivo leve y
la demencia en el pasado. EI MMSE fue una herramienta estandar en la practica clinica y la
investigacion para evaluar el estado cognitivo y monitorear cambios en el tiempo en el pasado
(Bombon et al., 2022). Se realiz6 el analisis de los resultados con el punto de corte de 24 puntos,

donde es normal si es > 24 y con deterioro cognitivo cuando es < 24.
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2. Presentacion de resultados

2.1. Procesamiento de la informacion

Para la respectiva presentacion de resultados, cabe resaltar que los instrumentos a utilizar (Vida,
Barthel y MMSE) fueron sometidos a prueba piloto, con el propdsito de establecer un
reentrenamiento y entrenamiento por parte de los investigadores en la aplicabilidad de este,
permitiendo asi, un mayor dominio y comprension. Cabe mencionar que los investigadores ya
habian sido entrenados en el uso de los cuestionarios durante los cursos del plan de estudios del

programa de Terapia Ocupacional.

La fase mencionada anteriormente se desarroll6 el dia 18 de agosto del afio 2023, en la
Universidad Mariana, con la participacion de tres personas entre edades comprendidas de 60 a 70
afios y se explico de manera detallada el objetivo del proceso, las caracteristicas del formato y
finalmente se inicié con la aplicabilidad del instrumento, obteniendo como resultados que los
participantes de la prueba piloto comprenden de manera acertada todas las preguntas establecidas
por los instrumentos, por tanto, no se requirio un proceso de retroalimentacion; en segundo lugar,
se observd dominio en los investigadores respecto a los item de los instrumentos y sus
calificaciones. Posterior a la prueba piloto se realizo la aplicacion del instrumento con la muestra
de adultos mayores del corregimiento de Granada Taminango, analizando y dando cumplimiento
a los objetivos planteados dentro de esta investigacion.

El trabajo de campo fue realizado los dias 26 de agosto 3,10, 16 y 28 de septiembre del afio
2023, por medio de entrevista en visita a la casa de los adultos mayores, iniciando con la lectura,
explicacién y firma del consentimiento informado, posteriormente se procedio a la recoleccion de
los datos de los aspectos sociodemograficos, sequidamente con la aplicacion de los instrumentos

por medio de encuesta.
En el presente estudio, la informacion recolectada fue cuidadosamente organizada en el

programa Excel mediante un proceso exhaustivo de codificacion. Esta fase crucial del trabajo

permitio estructurar y sistematizar los datos de manera clara y organizada para su posterior analisis.
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Cada conjunto de datos fue meticulosamente etiquetado y categorizado, lo que facilito la
identificacion de patrones, tendencias y relaciones significativas entre las variables estudiadas. El
proceso de codificacién no solo implicé asignar codigos numéricos o alfanumeéricos a los datos,
sino también interpretar y comprender en profundidad la informacion recopilada. Cada variable y
cddigo se baso en las respuestas proporcionadas por los participantes durante el estudio, lo que
garantiza la fidelidad y precision en la representacion de sus experiencias y percepciones. Una vez
que la informacion fue organizada y codificada, se procedio a realizar un analisis detenido y
minucioso de los datos. Se utilizaron diversas técnicas estadisticas (Epidat 4.2).

2.2. Analisis de la informacion
En este punto, antes de iniciar el proceso de analisis del plan de objetivos del presente estudio, se
presentan las siguientes tablas con el fin de proporcionar informacion sobre la poblacion

investigada.

Tabla 1

Descripcidn segln sexo

Sexo Frecuencia Porcentaje (%)
Femenino 72 52,94
Masculino 64 47,06

Total 136 100,00

Segun se muestra en la tabla 1, la mayoria de las personas mayores entrevistadas son de sexo

femenino correspondiente al 52,94%.

Tabla 2

Descripcidn segln rango de edad

Rango de edad Frecuencia Porcentaje (%)
60 a 64 afnos 33 24,26
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65 a 69 afios 41 30,15
70 a 74 afios 22 16,18
75 a 79 afos 17 12,50
80 a 84 arios 7 5,15
Mayor de 85 afios 16 11,76
Total 136 100,00

Segun el rango de edad, la mayoria de las personas mayores encuestadas se encuentra en edades
de 65 a 69 afios con el 30,15%.

Tabla 3

Descripcion segun tipo de afiliacion al sistema de seguridad social

Tipo de afiliacion Frecuencia Porcentaje (%)
Cotizante 1 0,74
Beneficiario 16 11,76
Subsidiado 107 78,68
SISBEN 12 8,82

Total 136 100,00

Segun el tipo de afiliacion al sistema de seguridad social, la mayoria de las personas

entrevistadas pertenecen a un tipo de afiliacion subsidiado correspondiente al 78,68%.

Tabla 4

Descripcidn segun estado civil

Estado civil Frecuencia Porcentaje (%)
Soltero/a 24 17,65
Casado/a 73 53,68
Viudo/a 19 13,97
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Separado/divorciado/a 2 1,47
Unién libre 18 13,24
Total 136 100,00

Segun el estado civil, la mayoria de las personas encuestadas tienen un estado civil actual

casado/a correspondiera a 53,68%.

Tabla 5

Descripcion segun escolaridad

Escolaridad Frecuencia Porcentaje (%)

No sabe leer/escribir 65 47,79
Solo aprendio a leer/escribir 26 19,12
Primaria completa 17 12,50
Primaria incompleta 22 16,18
Secundaria completa 3 2,21
Secundaria incompleta 2 1,47
Técnico 1 0,74

Total 136 100,00

Segun escolaridad, la mayoria de las personas entrevistadas no saben leer/escribir

correspondiente a un 47,79 %.

Tabla 6

Descripcidn segun situacién ocupacional actual

Ocupacion actual Frecuencia Porcentaje (%)
Empleado 4 2,94
Independiente 39 28,68
Pensionado 2 1,47

45



Relacion de las funciones mentales y las actividades basicas de la vida diaria

Jubilado 3 2,21

Hogar 87 63,97

Ninguna 1 0,74
Total 136 100,00

Segun la situacion ocupacional actual, la mayoria de las personas encuestadas se desempefian

en el hogar con el 63,97%.

2.2.1. Nivel de independencia en las actividades de la vida diaria basicas e instrumentales de las

personas mayores

A continuacion, se presenta el proceso de tabulacion del nivel de independencia en las actividades

de la vida diaria basicas e instrumentales de las personas mayores.

Tabla7

Descripcion segun Cuestionario VIDA

Nivel Fr %
Dependencia total 13 9,56
Dependencia grave 7 5,15
Dependencia moderada 49 36,03
Dependencia leve 24 17,65
Independiente 43 31,62

Total 136 100,00

Segun nivel de independencia en actividades de la vida diaria instrumental de acuerdo a
Cuestionario VIDA, la mayoria de las personas encuestadas presentan un nivel de dependencia

moderada, correspondiente al 36,03%.
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Tabla 8
Descripcion nivel de independencia en actividades de la vida diaria basicas segun indice de
Barthel

Nivel Fr %
Dependencia severa 2 1,49
Dependencia moderada 14 10,45
Independencia 118 88,06

Total 134 100,00

Segun nivel de independencia en actividades de la vida diaria bésicas segn indice de Barthel,

la mayoria de las personas encuestadas, son independientes correspondiente a un 88,06%

2.2.2. Funciones mentales de las personas mayores en estudio

A continuacion, se presenta el proceso de tabulacion de las funciones mentales de las personas

mayores en estudio, correspondiente al segundo objetivo planteado.

Tabla 9

Descripcidn nivel de funciones mentales segin Test Mini Mental

Funcidn cognitiva Fr %
Normal (> 24) 54 39,71
Con deterioro cognitivo (< 24) 82 60,29

Total 136 100,00

Segun nivel de funcionamiento cognitivo de acuerdo con Test Mini Mental, la mayoria de las

personas entrevistadas se encuentran con deterioro cognitivo, correspondiente al 60,29%.
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2.2.3. Correlacion de nivel de independencia en actividades de la vida diaria basicas e

instrumentales con funciones mentales de las personas mayores

A continuacion, se presenta la asociacion entre los resultados correspondientes al nivel de
independencia en las actividades de la vida diaria basicas usando el indice de Barthel y las

funciones mentales resultado del Test Minimental.

Tabla 10

Asociacion entre clasificacion de la prueba de Minimental y la clasificacion de Barthel

Clasificacion Minimental

Chi-
Variables Sin deterioro  Con deterioro Valor p
cuadrado
Fr % Fr %
Dependencia

0 4 4,9
severa
Clasificacion i

Dependencia leve 1 1,9 13 15,9 10,173 0,006

Barthel :

Independiente 53 98,1 65 79,3

Total 54 100 82 100

En la tabla 10, se evidencia las proporciones entre la clasificacion del Minimental, la cual fue
recategorizada entre personas con deterioro y sin deterioro, con el rango del indice de Barthel,
encontrando que el 98,1% de las personas sin deterioro cognitivo presentaron una clasificacion de
Barthel como independiente, el 1,9% un nivel de dependencia leve, y un 0% en dependencia
severa; mientras que las personas con deterioro cognitivo el 79,3% presentaron un nivel de
independencia segun Barthel con calificacion de independiente, el 15,9% con dependencia leve y
un 4,9% dependencia severa, se evidencia que un gran % de la muestra se encuentran en edades
de 65 a 69 afos de edad y son independientes es las actividades de la vida diaria. Existe una
asociacion entre el estado cognitivo con el rango de dependencia en actividades de vida diaria,
segun el estadistico de prueba chi-cuadrado con un valor de p<0,05 con un intervalo de confianza
del 95%, sin embargo, se esperaria que la relacion fuera directamente proporcional al establecer

gue a mayor deterioro cognitivo se presenta mayor dependencia, infiriendo que una de las
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limitaciones del Test de Minimental es el sesgo en la escolaridad, al ser evidente que la mayoria
de los encuestado no tienen escolaridad (47,79%), por tanto los puntajes dados en dicho test

pudiesen estar bajos por este factor y no por la existencia de una alteracion a nivel cognitivo.

Seguidamente se presenta la asociacion entre los resultados correspondientes al nivel de
independencia en las actividades de la vida diaria instrumentales usando el Cuestionario Vida y

las funciones mentales resultado del Test Minimental.

Tabla 11

Asociacion entre clasificacion de la prueba de Minimental y el rango de Vida

Clasificacion MINIM

Chi-
Variables Sin deterioro  Con deterioro Valor p
cuadrado
Fr % Fr %
Dependencia total 1 1,9 12 14,6
Dependencia grave 1 1,9 6 7,3
Dependencia
Rango de 11 20,4 38 46,3
) moderada 27,244 0,000
Vida :
Dependencia leve 13 24,1 11 13,4
Auténomo 28 51,9 15 18,3
Total 54 100 82 100

En la tabla 11, se evidencia las proporciones entre la clasificacion del Minimental, la cual fue
recategorizada entre personas con deterioro y sin deterioro, con el rango del cuestionario Vida,
encontrando que el 51,9% de las personas sin deterioro cognitivo presentaron un rango de vida
auténomo, el 24,1% un rango con dependencia leve, el 20,4% dependencia moderada y un 1,9%
en dependencia total y grave; mientras que las personas con deterioro cognitivo el 46,3%
presentaron un rango de vida con dependencia moderada, el 18,2% autonomo, el 14,6%
dependenciatotal, el 13,4% dependencia leve y un 7,3% dependencia grave. Existe una asociacion
entre el estado cognitivo con el rango de dependencia en actividades de vida diaria instrumentales

segun el estadistico de prueba chi-cuadrado con un valor de p<0,05 con un intervalo de confianza
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del 95%. Resultado que evidencia similitudes a los resultados de la tabla 10, en la medida que el
test Minimental pueden presentar sesgos en la informacion, por ende el andlisis estadistico muestra

una asociacion indistintamente si tiene o no deterioro cognitivo.

2.3. Discusién

El proceso de envejecimiento es un fendmeno inevitable que conlleva cambios bioldgicos,
psicoldgicos y sociales en las personas mayores, influenciando significativamente su desempefio
en las actividades de la vida diaria (AVD) y el mantenimiento de su independencia funcional. En
este contexto, el analisis de la relacion entre las funciones mentales y el desempefio ocupacional

de las AVD bésicas e instrumentales adquiere una relevancia fundamental (de Mola et al., 2023).

Por lo tanto, el presente estudio se centrd en explorar la relacion entre las funciones mentales y
en las actividades béasicas de la vida diaria, a lo que particularmente en el contexto del
corregimiento Granada-Taminango, Narifio. Esta region, caracterizada por sus particulares
desafios socioeconémicos y culturales, presenta una poblacién de personas mayores que
experimenta condiciones de vida Unicas, influenciadas tanto por la geografia como por los aspectos
economicos predominantes. Estos factores contribuyen a que el envejecimiento en esta area pueda
tener caracteristicas distintas en comparacion con otras regiones, haciendo que sea crucial entender
cémo las funciones mentales como la cognicién, la percepcion y la memoria, afectan directamente
la capacidad de los adultos mayores para realizar sus actividades diarias. Por ejemplo, los limitados
accesos a servicios de salud mental, el aislamiento social debido a la dispersion geografica, y los
niveles de educacion que pueden influir en la comprension y gestion de la salud mental, son todos
aspectos que podrian modificar la forma en la que la depresién impacta en la funcionalidad de los

ancianos.

Asi, la evaluacion del nivel de independencia en las AVD basicas e instrumentales, junto con
el examen detallado de las habilidades cognitivas de esta poblacion, permitio identificar los
factores que afectan su autonomia funcional y su participacion activa en la sociedad; ademas de
que la identificacion de correlaciones entre el nivel de independencia en las AVD vy las funciones

mentales proporciono informacion valiosa para futuros planes o estrategias de prevencion y
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rehabilitacion dirigidas a mejorar la salud y el bienestar de las personas mayores del municipio de

Taminango, Narifio.

En este orden de ideas, es importante recalcar que este estudio no solo busco generar
conocimiento cientifico sobre la relacion entre las funciones mentales y el desempefio ocupacional
de las AVD en las personas mayores del corregimiento Granada-Taminango, sino también
contribuir con evidencia empirica que respalde la implementacion de politicas y programas de
atencion integral orientados a satisfacer las necesidades especificas de esta poblacién en el ambito
local y regional; lo cual concuerda con lo mencionado por Galvez et al. (2020), quienes por medio
de su estudio refieren que la realizacion de investigaciones sobre la relacion entre las funciones
mentales y el desempefio ocupacional de las actividades de la vida diaria en personas mayores ha
sido fundamental para la generacion de conocimiento cientifico; todo esto, debido que al examinar
cémo el funcionamiento cognitivo impacta en su capacidad para realizar tareas cotidianas, se ha
proporcionado informacion valiosa que ha permitido a los profesionales de la salud (Terapia
Ocupacional) comprender mejor las necesidades y desafios de esta poblacion; ademas de que
dichos procesos investigativos pueden contribuir significativamente a respaldar la implementacion

de politicas y programas de atencion integral.

Por lo tanto, en el presente estudio se logr6 identificar que la poblacion a estudio de la presente
investigacion estuvo conformada por un total de 136 personas mayores, de las cuales 64 son de
género masculino, y 72 de género femenino, y quienes mayormente cumplen el rango de edad de
65 — 69 afios (41 personas mayores); ahora bien, dicha informacién coincide de cierta manera con
lo referido por Yarce et al. (2021), quienes a través de su proceso investigativo hacen referencia
de que la poblacion de su estudio estuvo conformada en un 62,7 % por el género femenino, y el
rango de edad de mayor prevalencia fue de 76 — 79 afios. Por ende, ante dichos resultados se hace
mencion de que si bien existen ciertas similitudes y patrones observables en las variables
sociodemograficas entre diferentes estudios, cada investigacion posee sus propias particularidades
y matices, donde dichas diferencias pueden surgir debido a una variedad de factores, incluyendo
el contexto especifico en el que se lleva a cabo el estudio, las metodologias de investigacion

empleadas, la composicidn de la muestra seleccionada y los cambios temporales en la poblaciéon.
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Ahora bien, en el estudio de Yambi (2020), pone en sustento que del 100 % de su poblacion a
estudio, el 38 % presenta una dependencia moderada, y un 35 % presenta una independencia; lo
cual coincide con los resultados del presente estudio, donde se logro identificar que, respecto a las
actividades instrumentales de la vida diaria, 47 (36,03%) personas mayores presentan una
dependencia moderada, ahora bien 7 (5,15%) presentan una dependencia grave; ademas también
concuerda de cierta manera, con el estudio de Gonzalez et al. (2020), quienes refieren que del total

de su poblacion a estudio, el 57,1 % presenta un grado de dependencia moderado.

Ante el contraste de resultados observados, se reconoce que la dependencia o independencia en
las Actividades de la Vida Diaria Béasicas (AVDB) en personas mayores es resultado de un
complejo entramado de factores interrelacionados, donde la salud fisica y mental, el apoyo social,
el acceso a recursos adecuados, y el entorno ambiental desempefian roles cruciales. Las
condiciones de salud, tanto fisicas como mentales, pueden limitar seriamente la autonomia
personal, mientras que un sélido apoyo social y el acceso a servicios de salud de calidad pueden
mitigar estas limitaciones. Ademas, el disefio y la seguridad del entorno fisico en el que viven los
ancianos influyen significativamente en su capacidad para mantener su independencia, resaltando
la necesidad de un enfoque holistico que considere todos estos aspectos para mejorar el soporte y

la calidad de vida de esta poblacién vulnerable (Valenzuela et al., 2020).

Es importante recalcar que en el contexto del presente estudio la presencia de enfermedades
cronicas o discapacidades fisicas puede afectar significativamente la capacidad de un individuo
mayor para mantener su autonomia funcional, ademas el apoyo emocional y préactico de familiares,
amigos o cuidadores, junto con el acceso a servicios de salud y adaptaciones en el hogar, pueden
servir como pilares fundamentales para preservar la independencia en las ABVD, donde a su vez,
un estilo de vida saludable y un entorno fisico accesible y seguro pueden actuar como catalizadores

para mantener la autonomia en la vejez (Jiménez, 2022).

En este orden de ideas, en el presente estudio respecto a las actividades basicas de la vida diaria
se logro indagar que del 100 % de la poblacion a estudio el 88,06 % presentan una independencia,

mientras que un 10,45 % presenta una dependencia moderada y un 1,49 % presenta una

dependencia moderada; pero, dicha informacion no concuerda con el estudio de Romero &
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Izquierdo (2023), quienes hacen mencion de que del 100% de la poblacién en estudio, el 40,9%
presentan un nivel de independencia mientras que un 27,3% presentaron dependencia severa o
total; de igual manera, la informacidn del presente estudio concuerda con el estudio de Fuentes et
al. (2021), quienes a través de su estudio mencionan que al evaluar el grado de dependencia se
observo que 88.6% de los investigados presentan un nivel de independencia, mientras que
aproximadamente un 12 % presenta un nivel de dependencia moderada para el desempefio de las

actividades basicas de la vida diaria.

Por lo tanto, tomando en cuenta lo mencionado anteriormente, se presenta una variabilidad entre
la independencia e dependencia de las personas mayores ante las actividades bésicas de la vida
diaria; porque como lo menciona Trujillo et al. (2022), la variabilidad en la independencia de las
personas mayores en las actividades bésicas de la vida diaria se debia a una serie de factores
interrelacionados, donde la salud fisica juega un papel crucial, ya que las condiciones médicas
cronicas o las discapacidades fisicas pueden obstaculizar la capacidad de los ancianos para realizar

tareas cotidianas simples, como vestirse 0 asearse.

Ademas, la salud mental tenia un impacto significativo; aquellos afectados por problemas como
la depresion o la demencia enfrentan mayores desafios en cuanto a independencia; el apoyo social
era otro factor clave, pues aquellos con una sélida red de apoyo familiar o comunitario tendian a
mantener una mayor autonomia, donde en el entorno fisico también era determinante, ya que la

falta de adaptaciones en el hogar podria dificultar la movilidad y el acceso a ciertas areas.

En este orden de ideas, con respecto a la correlacion de nivel de independencia en actividades
de la vida diaria béasicas e instrumentales con funciones mentales de las personas mayores; en el
presente estudio se logré indagar que se evidencia las proporciones entre la clasificacion del
Minimental, la cual fue recategorizada entre personas con deterioro y sin deterioro, con el rango
del indice de Barthel, encontrando que el 98,1% de las personas sin deterioro cognitivo presentaron
una clasificacion de Barthel como independiente, el 1,9% un nivel de dependencia leve, y un 0%
en dependencia severa; mientras que las personas con deterioro cognitivo el 79,3% presentaron un
nivel de independencia segtn Barthel con calificacion de independiente, el 15,9% con dependencia

leve y un 4,9% dependencia severa.
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Por ende, ante dichos resultados se indaga a que existe una asociacion entre el estado cognitivo
con el rango de dependencia en actividades de vida diaria basicas segun el estadistico de prueba
chi-cuadrado con un valor de p<0,05 con un intervalo de confianza del 95%, sin embargo, se
esperaria que la relacion fuera directamente proporcional al establecer que a mayor deterioro
cognitivo se presentara mayor dependencia, infiriendo que una de las limitaciones del Test de
Minimental es el sesgo en la escolaridad, al ser evidente que la mayoria de los encuestado no tienen
escolaridad (47,79%), por tanto los puntajes dados en dicho test pudiesen estar bajos por este factor

y no por la existencia de una alteracion a nivel cognitivo.

De igual manera, se logré indagar una asociacion entre clasificacion de la prueba de minimental
y el rango de vida, en el presente estudio se evidencio las proporciones entre la clasificacion del
Minimental, la cual fue recategorizada entre personas con deterioro y sin deterioro, con el rango
del cuestionario Vida, encontrando que el 51,9% de las personas sin deterioro cognitivo
presentaron un rango de vida auténomo, el 24,1% un rango con dependencia leve, el 20,4%
dependencia moderada y un 1,9% en dependencia total y grave; mientras que las personas con
deterioro cognitivo el 46,3% presentaron un rango de vida con dependencia moderada, el 18,2%

autonomo, el 14,6% dependencia total, el 13,4% dependencia leve y un 7,3% dependencia grave.

Asi mismo, se evidenci6 una asociacion entre el estado cognitivo con el rango de dependencia
en actividades de vida diaria instrumentales segun el estadistico de prueba chi-cuadrado con un
valor de p<0,05 con un intervalo de confianza del 95%, donde dicho resultado evidencia
similitudes a los resultados de la tabla 10, en la medida que el test Minimental pueden presentar
sesgos en la informacion, por tanto el analisis estadistico muestra una asociacion indistintamente

si tiene 0 no deterioro cognitivo.

Por lo tanto, dicha informacion concuerda con el estudio de Ojeda y Carmona (2023), donde a
través de su estudio lograron indagar una relacion significativa entre la depresion, el estado mental
y la funcionalidad en las actividades diarias de los adultos mayores; donde la depresion, que es
comun en este grupo etario, no solo disminuye la calidad de vida al afectar el animo, sino que
también impacta negativamente en la claridad de pensamiento y agudeza mental, a lo que el

deterioro cognitivo puede llevar a una disminucion en la capacidad de los individuos para realizar
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tareas cotidianas esenciales, 1o que compromete su independencia y aumenta su dependencia de
otros para la gestion de su vida diaria; dichos resultados destacan la importancia de un enfoque
multidisciplinario para el tratamiento de las funciones mentales en los adultos mayores,
considerando que el impacto va méas alla del &mbito emocional y se extiende a la funcionalidad

fisica y mental.
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3. Conclusiones

Segun los resultados obtenidos en la presentes investigacion se concluye que la relacion entre las
funciones mentales y el desempefio ocupacional en las actividades de la vida diaria e
instrumentaleses es bastante significativa, es importante comprender los desafios a los que
enfrentan las personas afectadas ya sean por sus condiciones fisicas, mentales o por el mismo
envejecimiento, puede impactar significativamente la capacidad de una persona para llevar a cabo
tareas cotidianas, este impacto se refleja en una variedad de actividades, desde las basicas, como
la alimentacion, el aseo personal y la movilidad, hasta las mas complejas, como la gestién

financiera, la utilizacion del telefono, la gestion de compras y la planificacion de actividades.

También se concluye que existe una variabilidad significativa en los niveles de independencia
y dependencia entre ambas categorias. Mientras que la mayoria de los encuestados demostraron
independencia en las actividades basicas de la vida diaria, un porcentaje considerable presentd
algun grado de dependencia en las actividades instrumentales. Este hallazgo resalta la importancia
de considerar de manera diferenciada las distintas areas funcionales al evaluar la autonomia en la
poblacion mayor. Asimismo, subraya la necesidad de implementar estrategias especificas para
promover la independencia en las actividades instrumentales, con el fin de mejorar la calidad de

vida y el bienestar general de los adultos mayores.

Tras la ejecucidn del presente proyecto, se infiere la importancia de este tipo de investigaciones
para el campo de la Terapia Ocupacional; debido a que a través de la evaluacion del nivel de
independencia en actividades de la vida diaria basicas e instrumentales, asi como de las funciones
mentales de las personas mayores, se obtuvo una comprension mas completa de las necesidades y
capacidades de los pacientes; a lo que los investigadores justificaron desde la tedrica investigativa
como la identificacion temprana de las dificultades en la realizacién de actividades basicas e
instrumentales de la vida diaria, junto con los déficits en las funciones mentales, puede contribuir
significativamente a la prevencion de la dependencia y al mantenimiento de la autonomia en la
poblacién adulta mayor, lo cual también ha permitido reconocer la estrecha relacion entre el estado
mental y la capacidad funcional en la vida diaria, subrayando la necesidad de un enfoque integral

en la terapia ocupacional.
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4. Recomendaciones

Se recomienda a la poblacién adulta mayor del municipio de Taminango asistir a los programas,
proyectos y talleres de promocion y prevencion de la salud, ya que el municipio dispone de
iniciativas dirigidas al fomento del envejecimiento activo, debido a que dichas actividades
proporcionan un espacio vital para el desarrollo integral de los adultos mayores, ofreciendo
herramientas y recursos que promovian su bienestar fisico, emocional y social, y ademés la
participacion en estos programas permitird a los adultos mayores participantes fortalecer su
autonomia, mantener un estilo de vida saludable y acceder a servicios de apoyo que mejoraban su
calidad de vida. En consecuencia, la promocion de la participacion en estas actividades sera
fundamental para garantizar el bienestar y la plenitud en la vida de la poblacion adulta mayor de

Taminango.

Se recomienda a los futuros investigadores de Terapia Ocupacional de la Universidad Mariana
profundizar en los lineamientos que abordan la relacion entre las funciones mentales y el
desempefio ocupacional de las actividades basicas e instrumentales de la vida diaria en las personas
mayores del corregimiento de Taminango, asi como también del departamento de Narifio. Por qué,
es imperativo reconocer el proceso de envejecimiento, el cual conlleva una serie de cambios
significativos a nivel de salud fisica, mental y social, entre otros aspectos; ya que en este sentido,
comprender como estas funciones mentales afectan la capacidad de los adultos mayores para llevar
a cabo sus actividades diarias de manera independiente es fundamental para el disefio de
intervenciones y programas de apoyo que promuevan su bienestar integral, y la profundizacion en
esta area de investigacion no solo contribuira a enriquecer el conocimiento cientifico sobre el
envejecimiento en la Terapia Ocupacional, sino que también proporcionara herramientas practicas

para mejorar la calidad de vida de esta poblacion vulnerable.

Se recomienda al programa de Terapia Ocupacional de la Universidad Mariana fomentar
activamente el proceso de investigacion en poblacion adulta mayor; porque es evidente la creciente
relevancia de estudiar esta etapa de la vida, especialmente en el contexto actual de una mayor
esperanza de vida y del creciente interés que suscita en la comunidad cientifica y de salud. Por

ende, como futuros profesionales en formacion, se reconoce la importancia de incorporar
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informacion sustancial que contribuya a mejorar la calidad de vida de la poblacion adulta mayor,
ya que el enfoque en la investigacion de este grupo demografico no solo enriquecera el
conocimiento académico y cientifico en el campo de la terapia ocupacional, sino que también
proporcionard herramientas practicas y soluciones innovadoras para abordar los desafios y
necesidades especificas de esta poblacion en constante crecimiento. A lo que es fundamental que
el programa de Terapia Ocupacional de la Universidad Mariana asuma un papel activo en la
promocion y apoyo de investigaciones que aborden aspectos relevantes del envejecimiento y la
salud de los adultos mayores, contribuyendo asi de manera significativa al avance del campo y al

bienestar de la comunidad.
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AnNexos

Anexo 1A. Consentimiento informado

G ‘%

Iniversidad i !’ "
Aariana  Aracarded
Universidad Marian
Facultad ciencias de la salud
Programa de Terapia Ocupacional

Consentimiento informado para participar en una investigacién cientifica

Investigacién titulada: Relacion de las habilidades cognitivas con el desempeilo
ocupacional de las actividades de la vida diaria ¢ instrumentales de las personas mayores del

corregimiento de granada del municipio de Taminango, Narifio.

Las personas, abajo firmantes, registradas con numero de cedulas, con numero de celular y
rol que desempeila, manifiestan que han sido invitados (as) a participar dentro de la
_investigacion arriba mencionada y que se le ha dado la siguiente informacién:

Propésito: Identificar cual es la relacién de las habilidades cognitivas con el desempeiio
ocupacional de las actividades de la vida diaria bdsicas ¢ instrumentales en las personas
mayores del corregimiento de granada del municipio de Taminango, Nariflo.

Usted puede decidir voluntariamente si desea participar de la investigacion, si después de
leer este documento presenta alguna duda, pida aclaracién a los investigadores, quienes
brindaran todas las explicaciones que se requieran que tome la decision de su participacion,
una vez Usted este de acuerdo con el procedimiento de:

Derechos y deberes: Usted tiene derecho a obtener una copia del presente documento y a
retirarse posteriormente de esta investigacion, si asi lo desea en cualquier momento y no
tendrd que firmar ningdn documento para hacerlo, ni informar las razones de su decisién, si
no desea hacerlo. Usted no tendré que hacer gasto alguno durante la participacién en la
investigacién y en el momento que lo considere podré solicitar informacién sobre sus
resultados a los responsables de la investigacién. En caso que requieran algin tipo de
tratamiento, los investigadores no tendrdn responsabilidad alguna.

Se lee y explica el presente consentimiento informado y ni se le hard entrega de una copia
del mismo con el fin de racionalizar el uso del papel como estrategia para el cuidado del
medio ambiente, por lo tanto, se le pedira que firme su consentimiento en el registro de firmas

adjunto.
Declaro que he leido o me fue leido este documento en su totalidad y que entendi su

contenido e igualmente, que pude formular las preguntas que consideré necesarias y
que estas me fueron respondidas satisfactoriamente. Por lo tonto, decido participar en

la investigacién.

N° de identificacion | N° de celular | Rol

Fecha | Nombre y Apellido

Q3/09/ s 4alndz2 5282 261 %13 632 4565 koo
ol 7 1/E < [JerUt bepry S35t 311 2104704135 [Aayco | for
DB]O‘IIU 'j.OJ ﬂ:{iu.:'r,t' (Katg .I /;1.1 A v 1A 0 \\witot

o) AVI S € 4 NEE 2}.4R2.18% 2118410293
palot/ ) O B [23.fe-200 113 omas
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Anexo 2 B. Instrumentos de recoleccién de informacioén

UNIVERSIDAD MARIANA
FACULTAD CIENCIA S DE LA SALUD - PROGRAMA DE TERAPIA OCUPACIONAL
INVESTIGACION: RELACTON DE LAS HARILIDADES COGNITIVAS CON EL DESEMPEND OCTUPACTONAL DE
LAS ACTIVIDADES DE LA VIDA DIARTA E INSTRUMENTALES DE LAS FERSONAS MAYORES DEL
MUNICIFIO DE TAMINANGO NARIND

INSTRUMENTO DE VALORACION

I. ASPECTOS SOCIODEMOGRAFICOS

No. Registro:

1. Fecha Z Mombre

AC.C de 4. Sexo 1Mujer g 2.Hombre 3

£ Fecha de nacimiente Dia__ Mes Afio Edad

&.Tipo de afiliacion a salud 1.Cotizanter 2 Beneficiario ] 3.Subsidiadog  4.5I15BEN [

TEP5:

2 ;Cual es su estado civil? 1.Solteror 2.Casado—] 3Viwdor 3 4Separado/divorciader—  5.Union librer

¢ ;i Qe estudios realizé usted? 1Mo sabe leer/escribir [ 2 Solo aprendio a leer y escribir [ 2.Primaria

completa—] 4Primaria incompleta [ 5.Secundaria completa ] = Secundaria incompleta 7. Técnice [

1.2 Cual fue la ocupacion que tuvo por mas tiempo?

12. ¢ Situacion laboral actual? 1.Empleade—] 2. Independienter ] 2 Pensicnador ] 4. Jubilader 5. Hoga—

l. CUESTIONARIO VIDA
ACTIVIDADES P ACTIWIDADES P

1. PREPARACION ¥ TOMA DE MEDICAMENTOS G.CONTROL DE RIESGOS EN EL DOMICILIC

Obtiene, prepara, toma los farmacos por si mismo 4 Realiza acciones habituales (gas, electricidad, cocina, | 3
Bgua) sin percances

Otros los adguieren, supervisan o le anotan cuando | 3 Solo sencillas (grifos, interruptores) 2

tomaros

Se limita a tomar los famacos que ofros han preparado | 2 Minguna de las acciones anteriores 1

dispusesto

Se encargan ofros de fodo, incluso de darselos 1 T.REALIZACION DE COMPRAS

2 UTILIZACION DEL TELEFOND Cualguier tipo de compra 4

Llams v contesta sin problems 4 Compras sencillas 3

Contesta, pero solo llama a Bmitades telefonos 3 Macesita ayuda para reslizar compras 2

Solo contests llamadas 2 o resliza ningunsa 1

Mo es capaz de utilizarlo 1 8.US0 DE PUERTAS

J.REALIZACION DE TAREAS ¥ MANTEMIMIENTO Abre y cierra puertas con llave 3

DOMESTICOS

Complejas {elecirodomésticos, plancha, cocina, tsladro, | 4 Puertas con manilla o pomo, pero sin llawe 2

enchufes, oiros)

Ordinarias (Empieza, orden, aspiradora, camas, bombillas, | 3 Incapaz de sbnir o cerrar puertas 1

otros)

Solo sencillas (barmmer, recoger cosas)

Mo resliza ninguna 1

4. MAMEJO DE ASUNTOS ECONOMICOS

Toda la economiz domeéstica 4 | 9 UTILIZACION DE TRAMSPORTE

Ayuds para la economia doméstica ¥ scciones bancarias | 3 Cualguier desplazamiento o conduce por si solo 4

Solo gastos y compras sencillas 2 Ayuda o acompafismients para visjes no habitusles o | 3
largos

Mo mansja dinero 1 Siempre con scompanante 2

5. DESPLAZAMIENTO FUERA DEL DOMICILIO Solo en vehiculo adaptade o ambulancia 1

Camina sin syuds 4 10.MANTENIMIENTC DE RELACION SOCIAL

Camina con syuds de bastdn o muleta 3 Amplia relscion y actos sociales 4

En silla de ruedas 2 Cion amigos y familiares 3

Mecesits siempre scompsafiante para salir del domicilio 1 Solo con familiares 2
Mo s& relsciona con nadie 1
PUNTUACION GLOBAL: 138
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I INMMCE DE BARTHEL

EVALUACION DE ACTIVIDADES BASICAS COTIDIANAS. indice de Barthel

1.Alimentacion: 1tIndependiente =]

5.MNecesita ayuda [=]

0.Dependiente [T

2 Bahio: EIndependiente =] o.Dependiente [=]

2 Vestido: 1dIndependiente [Tz fMecesita ayuda [=] 0Dependiente [T

4 Arreglarse: ilndependiente =] 0.Dependiente

£Deposicion:  10.Confinete, ningln accidente [T=] 5Accidente ocasional =]  OlIncontinete [T
& Miccion: 10.Confinete, ningln accidente [z=] S.Accidente ocasional [=]  Cincontinste [2]

7 Uso Del Sanitario: 10.Independiente [Tz

i.Mecesita ayuda [=]

0.Dependiente [T

& Traslado Silla — Cama: 15.Independiente [==]

10.Minima ayuda [z=] 5.Gran ayuda [=)]

0.Dependiente [T

2 Deambulacion: 5 [z=] 10Mecesitaayuda [zz] 5Dependiente, silla de uedas =]
0 Inmavil  [=]
10.Escalones: 10Undependiente S Mecesita ayuda [=] 0.Dependiente [T]
I ESTADD COGNITIVD
Examen Del Estado Mental (MMSE)
1. Orientacion y tiempo O.Incomecto 1. Correcto
1.2En qué afio estamos? ]
2.:En qua mes astamos? ]
3.;Que dis de la semana es hay? 1]
4.;Qué fecha es hoy? [o]
5.z Estamos por |2 manana, por la tarde o por la noche? E
2. Orientacion y lugar
8.;En qué barrio estamos? [2] ]
7.;Cémo se llams ests ciudad?
2.2 Como se llama nuestro pais? [a]
0.z Coma se llama nuestro departsmanto? =]
10.; Qué sitic es esta? ]

3. Memoria de fijacion

11.Mombre tres objetos (MESA, SILLA, LAPIZ).
Si el paciente repite estos nombres en el primer ensayo, en orden y completos, el puntaje es da 3. Puntaje de 2 o 1 sieste as <l

numero de palabras gue repite cormectaments [T [1] [z [z

4. Atencion y Calculo

1Z_ Pregunie al paciente =i tiene $18 y debe pagar 53 por una naranja, cudnto le queda, restar 3 por cinco veces consacutivas.
Puritsje de uno por cada calculo comecto 15-12-8-8-3

(2] [=][=]
5. Memoria de evocacion

13 Pregunte por los tres objetos repetidos en | prueha de memornia de fijacion. [ 3 | 1] =] =]
Puntsje de uno por cads objelo evocado en orden comecto.

&. Lenguaje
Mombrar reloj, papel. (Ezcribir cual menciona. =i dice uno de los dos) [0 ] 1] =]
Repetir "El hombre camina por ks calle”. Escribir cusl menciona, si dice uno de los dos) [0 ] 2] L=

Ejecutar I siguiente orden: “TOME ESTE PAPEL COM SUFMAND DERECHA, DOBLELO POR LA MITAD Y COLOQUELD EM EL

SUELD! [z]

Ceer o imitar “CIERRE LOS OJ05 (2] 1] =]
Escribir o decir una frase lagica. (Orients & que escriba lo gue &l quiers) [o] (2] =]

el [ [=]

Dibuje una casa
Puntaje: 30
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