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RESUMEN

La poblacién adulta mayor se esta incrementando y su calidad de vida depende de su autocuidado, por ello
esta investigacion cuantitativa descriptiva simple tiene por objetivo determinar el nivel de autocuidado de los
adultos mayores que asisten al programa del Adulto Mayor del Centro de salud José Leonardo Ortiz en
febrero del 2015. La poblacién muestral fue de 80 adultos mayores que cumplieron los criterios de
elegibilidad. Se les aplicé un cuestionario tipo Likert para identificar sus practicas de autocuidado con
respecto a las dimensiones: bioldgica, psicolégica y social. Instrumento previamente validado y con una
confiabilidad de 0.870 (alfa de Cronbach).Los datos se procesaron con el paquete estadistico Excel. Se
respetaron los principios éticos y de rigor cientifico. Los resultados revelan que la mayoria de los adultos
mayores presentan un nivel de autocuidado medio, cuyo porcentaje alcanzado en las tres dimensiones fue: en
varones 94% y mujeres 76%, destacandose que en la dimension bioldgica ningun adulto mayor alcanzoé el
nivel alto y llama la atencién que un 23.8% de mujeres presentaron un nivel de autocuidado bajo. Las
necesidades relacionadas con el uso de protector solar, controles médicos, la préactica de actividades
recreativas y manuales y la falta de relaciones con sus espacios o experiencias de intercambio con sus
amigos(as), areas criticas en el geronto. Estos resultados ameritan que el profesional de enfermeria planifique
y ejecute intervenciones destinadas a incrementar la capacidad del autocuidado en esta poblacion
involucrando las tres dimensiones en estudio.

Palabras clave: autocuidado, adulto mayor, familia, amigos. (Fuente: DeCS BIREME).

ABSTRACT

The older population is increasing and their quality of life depends on your self, why this simple descriptive
quantitative research aims to determine the level of self-care of the elderly who attend the program of the
Elderly Health Center Jose Leonardo Ortiz in February 2015. The sample population was 80 older adults who
met the eligibility criteria. He applied a Likert questionnaire to identify their self-care practices regarding the
dimensions: biological, psychological and social. Previously validated and 0.870 with a reliability
(Cronbach's alpha) .The instrument data were processed with statistical software Excel. Ethical and scientific
rigor has been. The results show that most older adults have a medium level of self-care, the percentage
reached in three dimensions was, in men 94% and women 76%, highlighting the biological dimension that no
elderly reached the highest level and calls the attention that 23.8% of women had a low level of self-care.
Requirements relating to the use of sunscreen, medical checks, the practice of recreational and craft activities
and the lack of relationships with spaces or exchange experiences with their friends (as), critical areas in
gerontology. These results warrant the nurse to plan and execute interventions to increase the capacity of self-
care in this population involving three dimensions studied.

Key words: Self-care, older adults, family, friends (Source: MeSH NLM).
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1. Introduccion

Los adultos mayores no solo deben enfrentarse a los cambios fisicos e intelectuales propios de
su ciclo evolutivo, sino también al cambio en su estilo de vida, de roles y de responsabilidades
sociales. Sin lugar a dudas que la adaptacion a esta serie de cambios puede impactar
fuertemente su condicion de vida. Asimismo, las condiciones de salud que determinan su
calidad de vida son muy variadas, reconociéndose como las mas importantes: el estado mental,
psicoafectivo, social, nutricion y habitos alimentarios saludables, capacidad funcional sana,
buen dormir y prevencién de caidas. Estas condiciones pueden ser reforzadas y optimizadas
para mejorar la calidad de vida de los adultos mayores a través del autocuidado®.

Definiendo el autocuidado como la practica de actividades que las personas emprenden en
relacién con su situacién de salud, con la finalidad de seguir viviendo, mantener la salud,
prolongar su desarrollo personal, conservar su bienestar, es ahi donde nace su importancia, ya
que involucra a la persona mayor como actor competente con capacidad para tomar decisiones,
controlar su propia vida y asegurarse la posibilidad de gozar de un buen estado de bienestar. En
este sentido, el autocuidado permitira alcanzar una mejor disposicion y aptitud, a través del
fortalecimiento del potencial de autonomia y de la responsabilidad en si mismo, indispensables
para tener un envejecimiento pleno y saludable®.

Cabe mencionar, que esta etapa trae consigo un sin nimero de enfermedades crénicas, que
afecta a gran parte de la poblacién adulta mayor, entre ellas los problemas osteoarticulares
(39% ) y cardiovasculares la mas predominante la hipertension arterial (HTA) con un 30%, la
cual aumenta el riesgo de eventos cerebrovasculares y/o cardiovasculares de gravedad
(derrames cerebrales, parélisis, infartos, entre otros); tal como lo reporta la OMS, donde
refiere que 7.1 millones de personas mueren cada afio debido a esta enfermedad convirtiéndose
asi en un importante problema de salud publica®. Estos problemas de salud ponen en riesgo
constante a las personas que la padecen de presentar complicaciones que desencadenarian
invalidez, limitandolos en sus actividades y convirtiéndolos en una carga para sus familias y la
sociedad; motivo por el cual las personas adultas mayores deben realizar una serie de medidas
de autocuidado que les permita mejorar su condicion en todas sus dimensiones,

Sin embargo, en el programa del adulto mayor del centro de salud de José Leonardo Ortiz se
evidencio algunos adultos mayores adelgazados, decaidos que vestian ropa en mal estado de
higiene, cabellos despeinados, ufias sucias refiriendo deseos de salir de su vivienda por los
multiples problemas con su familia, lo que evidenciaba la necesidad de mejorar sus practicas
de autocuidado. Frente a ello se plantean las siguientes preguntas: ;el personal de enfermeria
estd capacitado para brindar buenas précticas de autocuidado a la poblacién adulta mayor?
¢Como influye la salud del adulto mayor para realizar su propio autocuidado? ;Cual es el rol
de la familia en el autocuidado del adulto mayor? Este marco permite plantear la pregunta de
investigacion ¢Cual es el nivel de autocuidado de los adultos mayores atendidos en el
programa del “Adulto Mayor” del Centro de Salud de José Leonardo Ortiz en febrero del
20157, con el objetivo de determinar el nivel de autocuidado de los adultos mayores que
acuden a dicho programa. En este sentido el objeto de estudio es el autocuidado de los adultos
mayores.

El presente trabajo se justificd, dado a que el porcentaje de adultos mayores esta aumentando
rapidamente en todo el mundo, el cual representa un segmento singular de la poblacion con sus
propias caracteristicas, como los aspectos intrinsecos del envejecimiento fisioldgico,
aumentando la vulnerabilidad ante situaciones de estrés o enfermedad, y con aspectos
extrinsecos como la falta de recursos econdémicos, débil soporte familiar y social que lo
colocan en una situacion de desproteccion®,
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De ahi la importancia del estudio, porque a partir de esta informacidn se podra sensibilizar a las
personas adultas mayores y comprometerlas en el cuidado de su salud, considerando el hecho de
que las personas en la actualidad viven mas que antes; también es importante porque
proporcionara al equipo de salud y principalmente a la enfermera los insumos para mejorar el
cuidado holistico e integral que se le brinda al adulto mayor en el Centro de Salud de José
Leonardo Ortiz.

El referencial tedrico en el que se sustenta esta investigacion es el propuesto por Dorotea
Orem, quien en su Teoria del Autocuidado, expone la necesidad de comprender las practicas,
teniendo en cuenta, que el profesional de la salud es quien tiene mayor contacto con el
paciente, familia y comunidad. Siendo su funcion principal el de educador, lo que le permitira
brindar un cuidado integral e individualizado®.

2. Material y métodos

Esta investigacion, se guio por el enfoque cuantitativo®, el disefio de investigacion utilizado, fue
el no experimental®, porque no se manipulo en forma deliberada ninguna variable. Descriptivo
simple, porqué busco especificar rasgos importantes del autocuidado. De acuerdo al periodo de
recoleccion de datos, fue transversal y de tipo prospectivo®.

La poblacion de este estudio estuvo conformada por 80 adultos mayores que acudieron al
Programa del Adulto Mayor del C.S José Leonardo Ortiz en febrero de 2015 que aceptaron
participar en el estudio de forma voluntaria. Dado a que la poblacién fue pequefia se creyd
conveniente trabajar con la totalidad de ella. El rango minimo de la edad de los participantes fue
de 60 afios y el méaximo fue de 90 afios, siendo la media de 74 afios. Asimismo el 78.75% fueron
mujeres y el 21.25 % varones.

Para determinar el nivel de autocuidado se utiliz6 como técnica de recoleccion de datos la
encuesta’, aplicandose un instrumento: el cuestionario tipo Likert’, elaborado por las autoras, el
cual consto de 30 preguntas: 23 referidas a la dimension bioldgica, 4 a la dimension psicoldgica
y 3 a la dimensién social. A cada escala de calificacion se les asigno los siguientes puntajes: Si
lo realiza (3 puntos), A veces lo realiza (2), No lo realiza (1). Una vez contabilizados los puntos,
se determind el promedio para cada uno de los apartados asumiéndose los siguientes valores: En
la dimension bioldgica es : alto (54-69), medio (39-53) y bajo (23-38), en la dimension
psicolégica es : alto (8-9), medio (6-7) y bajo (3-5) y por Gltimo en la dimensién social: alto
(10-12), medio (7-9) y bajo (4-6). Finalmente para determinar el nivel de autocuidado global se
consideraron los siguientes puntajes: alto (70-90), medio (50-69) y bajo (30-49) puntos. Para
asegurar la validez del instrumento, se sometié a juicio de expertos, constituido por tres
profesionales de la salud, con experiencia en trabajos con poblaciones de adultos mayores.
Posteriormente se aplicd una prueba piloto a 30 gerontos, para medir el grado de confiabilidad
del instrumento atraves del estadistico alfa de Cronbach, obteniendo como resultado 0.870; lo
cual indica que el instrumento es altamente confiable.

Para el procesamiento de datos se utilizo, el software estadistico Excel y SPSS. V22, lo que
permitié procesar los datos en tablas, asimismo se utilizdé estadigrafos como porcentajes, la
media y mediana.

Entre los principios éticos que se tuvieron en cuenta segun el reporte de Belmont, tres son
particularmente apropiados a la ética de investigaciones que incluyen sujetos humanos: el
respeto a la dignidad humana, beneficencia y justicia®.
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Los criterios de rigor cientifico que se tuvieron en cuenta fueron: la objetividad, asegurados
por la validez y confiabilidad de los instrumentos; asimismo se aplicaron estrategias para
cumplir con la auditabilidad, y la consistencia tedrica’.

Resultados

A continuacién se presenta el nivel de autocuidado del adulto mayor segln las dimensiones:
biolégica, psicoldgica y social.

Tabla 1. Nivel de autocuidado en la dimensién biolégica del Adulto Mayor del C.S José Leonardo
Ortiz, segln sexo.

] ] FEMENINO MASCULINO
DIMENSION BIOLOGICA N° % N° %
ALTO 0 0% 0 0%

MEDIO 48 76.2% 16 94.1%

BAJO 15 23.8% 1 5.9%

Fuente: Cuestionario "Autocuidado del Adulto Mayor " que asisten al PAMs del C.S José Leonardo
Ortiz. Febrero 2015.

Se observa que ninguno de los adultos mayores alcanzan un nivel de autocuidado alto, por el
contrario, la mayoria alcanzo un nivel medio (80%) y llama la atencién que un 23.8% de las
mujeres presentaron un nivel de autocuidado bajo en esta dimensién. Mostrando mayores
deficiencias de autocuidado en: el uso de protectores solares (79%), la forma correcta de
cortarse las ufias (49%) y la falta de controles médicos (mamas 71%, odontoldgicos 60% y
oftdlmicos 55%), este ultimo de llevarse a cabo permitiria la deteccion precoz de
enfermedades.

Tabla 2. Nivel de autocuidado en la dimension psicoldgica del Adulto Mayor del C.S José
Leonardo Ortiz, segun sexo.

) FEMENINO MASCULINO
DIMENSION PSICOLOGICO N° % N° %
ALTO 10 15.8% 0 0%

MEDIO 35 55.6% 10 58.8%

BAJO 18 28.6% 7 41.2%

Fuente: Cuestionario "Autocuidado del Adulto Mayor " que asisten al PAMs del C.S José Leonardo
Ortiz. Febrero 2015.

Se observa que ningun varén presenté un nivel alto de autocuidado, por el contrario, ambos
sexos alcanzaron un nivel medio, y el 41.2% de varones presentaron un nivel bajo de
autocuidado ante un 28.6% de las mujeres. Datos que nos muestran que las mujeres tienen un
mejor afrontamiento frente a situaciones que alteren su estado psicolégico. Por otro lado entre
los aspectos més descuidados un 31% no asisten a terapias recreativas y/o de relajacion y el
64% en su tiempo libre no realiza trabajos manuales, lo cual le ayudarian a un mejor
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afrontamiento de sus problemas, a sentirse mejor con ellos mismos y por ende a tener un
envejecimiento saludable.

Tabla 3. Nivel de autocuidado en la dimensién social del Adulto Mayor del C.S José Leonardo
Ortiz, segun sexo.

' FEMENINO MASCULINO
DIMENSION SOCIAL N % N® %

ALTO 1 1.6% 1 5.9%

MEDIO 35 55.6% 12 70.6%

BAJO 27 42.9% 4 23.5%

Fuente: Cuestionario "Autocuidado del Adulto Mayor " que asisten al PAMs del C.S José Leonardo
Ortiz. Febrero 2015.

Se observa que tanto varones como mujeres presentan un nivel medio, sobresaliendo los
varones con un 70.6% y el 42.9% de las mujeres presentan un nivel bajo de autocuidado. Datos
gue nos muestran que los varones por la naturaleza de nuestra sociedad buscan distracciones
fuera de su hogar, llevando una vida social mas activa.

Asi también se desprende segun resultados de la encuesta, que algunos adultos mayores
tienden con frecuencia aislarse evitando interactuar con personas de su misma edad reflejados
en la falta de participaciéon en reuniones con amigos (31%) y la no participacion en paseos
(40%), la cual denota un problema dado a que las personas que pueden confiar sus
sentimientos, sus pensamientos, hablar acerca de sus preocupaciones y su dolor con los
amigos, suelen manejar mejor los cambios y las crisis propias del envejecimiento.

Tabla 4. Nivel de autocuidado del adulto mayor, segin Sexo.

SEXO FEMENINO MASCULINO TOTAL
N % N %
ALTO 0 0% 0 0% 0
MEDIO 48 76% 16 94% 64
BAJO 15 24% 1 6% 16
80

Fuente: Cuestionario "Autocuidado del Adulto Mayor " que asisten al PAMs del C.S José Leonardo
Ortiz. Febrero 2015.

En esta tabla, podemos observar que destaca el nivel de autocuidado medio en las tres
dimensiones de estudio, destacando los varones con un 94%, asi mismo observamos que
ningun adulto mayor alcanzo un nivel de autocuidado alto.
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Tabla 5. Caracteristicas socioecondmicas de los Adultos Mayores que asisten al
Programa del “Adulto Mayor” del Centro de Salud Jos¢ Leonardo Ortiz.

Caracteristicas L . ..
Caracteristicas socioeconémicas

socioeconomicas N° % N° %
1.-Grado de instruccion 2.- Procedencia
Analfabeto 28 35% Departamento Lambayeque 19 23.8%
Primaria completa 18  22.5% Departamento Cajamarca 39 48.8%
Primaria incompleta 23 28.8% Departamento Amazonas 2 2.5%
Secundaria completa 4 5% Departamento Lima 5 6.3%
Secundaria incompleta 6 7.5% Departamento Piura 10 12.5%
Superior completa 0 0% Departamento Tumbes 4 5%
Superior incompleta 1 1.3% Departamento La Libertad 1 1.3%
3.- Estado civil 4.- Religion
Soltero 3 3.75% Catolico 51 63.8%
Casado 28 35% Testigo de Jehova 9 11.3%
Viudo 32 40% Bautistas 6 7.5%
Divorciado 7 8.75% Cristiano misionero 8 10%
Conviviente 10 12.5% Mormones 6 7.5%
5.- Convivencia
Solos 7 8%
Solo con conyugue 12 15%
Conyugue e hijos 16 20%

Conyugue e hijos y otros 7 8%

Otros familiares/amigos 38 47%

Fuente: Cuestionario Autocuidado del Adulto Mayor, febrero del 2015

Discusion
El autocuidado esta referido a aquellos cuidados que se proporciona la persona para tener una
mejor calidad de vida, determinado por aspectos propios del individuo y aspectos externos que

no dependen de é1*°. En este estudio, para medir el nivel de autocuidado, se abordaron tres
dimensiones: bioldgica, psicoldgica y social.

Dimension biologica del adulto mayor, se entiende como los procesos fisioldgicos y las
alteraciones estructurales de los organismos vivos que determinan los cambios evolutivos,
mentales, la longevidad y la muerte *, al respecto en la tabla 2 se muestra el nivel de
autocuidado de esta dimension en la que revela que ningun adulto mayor presenta un nivel de
autocuidado alto, por el contrario, existe un predominio del nivel medio, en el que destacan los
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varones con un 94.1%; y Illama la atencion que un 23.8% de las mujeres presentan un nivel de
autocuidado bajo.

Sin embargo, hay mayor preocupacion porque un 23.8% de las mujeres se encuentra con nivel
de autocuidado bajo en comparacion de los varones (5.8%), lo que significa que el adulto
mayor no esta empoderado con los conocimientos necesarios sobre determinadas areas del
autocuidado para la satisfaccion de las necesidades bésicas, lo cual lo colocaria en una
situacion de riesgo, disminuyendo su calidad de vida.

Los indicadores con mayor deficiencia encontrados fueron: el uso de protectores solares, la
forma correcta de cortarse las ufias y la falta de controles médicos (Tabla 1).

Los protectores solares, protegen la piel contra las quemaduras de sol, también juegan un papel
importante al bloquear la penetraciéon de la radiacion ultravioleta (UV), que dafia la piel y
puede provocar cancer de células basales y células escamosas generalmente, por lo general se
forman en la cabeza, la cara, el cuello, las manos y los brazos, y es mas preocupante en los
adultos mayores porque con el envejecimiento la piel no responde con la misma efectividad y
rapidez a las agresiones solares, por lo que es necesario aumentar la proteccion y controlar
cualquier alteracion cutanea, como pecas, manchas, abultamientos, entre otros™ .

Por otro lado, las ufias también participan del envejecimiento natural del ser humano. Durante
este proceso, siguen creciendo pero a una velocidad mas lenta y adquieren determinadas
caracteristicas: se vuelven mas duras, gruesas y espesas, particularmente las de los pies, debido
al aumento de la queratina, con lo cual seran mas dificiles de cortar. A su vez aparecen estrias
longitudinales por alteracién de la matriz de la ufia (oncorrexis), por ello el adulto mayor debe
aprender a cortarse las ufias de forma recta, dado que de este modo se evita que se encarnen, y
se produzcan lesiones o roturas®®

Asimismo, los chequeos médicos son de gran importancia ya gue ayudan al mantenimiento de
la salud, permitiendo un diagnostico oportuno de las enfermedades. Lamentablemente, pocos
son los gerontos que siguen esta recomendacién y solo acuden al médico cuando tienen una
enfermedad o alglin sintoma sospechoso .

Los resultados encontrados son similares a los de Espitia, L."®, en el cual se evidencio que los
adultos mayores presentaron un nivel de autocuidado regular y bajo (51% y 48%
respectivamente). Asimismo la investigacion realizada por Morillos y Mérquez'® , también
concluye que la mayoria de adultos mayores presentan estilos de vida no saludable.

En este sentido, se requiere que el profesional de enfermeria concientice al adulto mayor sobre
el proceso de envejecimiento, a través de programas educativos para que puedan aspirar a un
envejecimiento saludable y por ende mejorar su calidad de vida.

También se analiz6 la dimension psicoldgica del adulto mayor, enfocado en intentar describir y
explicar la conducta de los gerontos en relacién con los demas, proponiendo que el estilo de
vida, la personalidad y los factores ambientales son determinantes en el proceso de
envejecimiento’’.

De alli los resultados de la encuesta, donde se observa que ningln varén presenta un nivel alto
de autocuidado, por el contrario, el 41.2% presentan un nivel bajo de autocuidado, ante un
28.6% de las mujeres. Datos que nos muestran que las mujeres tienen un mejor afrontamiento
frente a situaciones que alteren su estado. El cual esta referido a los pensamientos y conductas
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adaptativas que se proponen a aliviar el estrés que surge de condiciones dafiinas, amenazantes 0
desafiantes™.

A diferencia de la mayoria de varones, que tienden a no expresar sus sentimientos, y de forma
machista son considerados el sexo “fuerte” no pueden “llorar”’, no buscan ayuda ya que piensan
gue todo lo saben, haciendo que las dificultades propias de la vida los absorban, trayendo
consigo problemas de salud mental como el Alzheimer, demencia senil y depresion.

Haciendo una comparacion con otras investigaciones segiin Ramos B se obtuvo como
resultado que la mayoria de los adultos mayores tienen un nivel de autoestima de baja a media
referido a que; se sienten indtiles a veces, no tienen por qué sentirse orgullosos y se sienten
fracasados, seguido de un minimo porcentaje alto ya que sienten que tienen buenas cualidades
y valen igual que los demas.

De tal forma, las investigadoras sugieren que se enfatice en temas relacionados al cuidado
afectivo- emocional del adulto mayor (autoestima, resiliencia, entre otros), practicas de terapias
de relajaciéon, manualidades, juegos de menoria que eviten su deterioro mental.

En relacion al objetivo de identificar el nivel de autocuidado en la dimensién social del adulto
mayor, esta referido a la habilidad de relacionarse con otras personas, la cual se obtiene
mediante una comunicacion que impligue una escucha activa, asi como la puesta en practica de
actitudes asertivas y empaticas con los demés %

De ahi los resultados de la encuesta aplicada, en donde se observa que en ambos sexos prima el
nivel medio, sobresaliendo los varones con un 70.6% Yy que el 42.9% de las mujeres presentan
un nivel bajo de autocuidado; siendo uno de los aspectos mas descuidados la poca participacion
e interaccion con los amigos (Tabla 3).

De tal forma, podriamos decir que el varon es el que mejor autocuidado presenta con respecto
a esta dimensidn, ya que la mayor parte de su tiempo lo pasa fuera de casa, ya sea por trabajo,
reuniones con amigos, u otras actividades las cuales le permiten relacionarse, socializar y
ampliar su circulo de amistades donde se priorizan temas que los haga aumentar su ego,
evitando mostrarse afectados por problemas familiares. Por lo contrario las mujeres de esta
edad, son mas dedicadas a su familia (nietos, esposo e hijos), olvidandose que ellas también
necesitan distraerse, salir con amigas y no estar sometidas a la presion del hogar.

Los resultados difieren de lo planteado por Sotomayor V ?* sobre “Conductas relacionadas con
la salud del adulto mayor en una comunidad suburbana del D.F”, la cual tuvo como resultado
que el 92.7% de adultos mayores se ubico en un nivel bajo de actividad social.

Es por ello que se considera que los vinculos sociales pueden ser literalmente un salvavidas,
dado a que las relaciones sociales van de la mano con la salud, las personas socialmente
aisladas tienden a ser solitarias, y la soledad puede acelerar su deterioro fisico y cognitivo®.

Por tal motivo las investigadoras sugieren propiciar salidas a lugares recreativos que ayuden al
adulto mayor a interactuar con personas de su edad.

En relacion al objetivo general de determinar el nivel de autocuidado de los adultos mayores,
se obtuvo que en las tres dimensiones destaca el nivel de autocuidado medio destacando los
varones con un 94%, y ningun geronto presento un nivel de autocuidado alto (Tabla 4).
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Estos datos evidencian los aspectos culturales de nuestra sociedad en la que ha sido formado
este adulto mayor, como por ejemplo el grado de instruccion donde predomina el
analfabetismo con un 30% en mujeres y 5% en varones, la procedencia, donde predomina la
region natural de la sierra (tabla 5),en donde se ha observado por muchos afios “el machismo”
como un sistema de formacion donde la mujer es educada “para estar en su casa”, priorizando a
sus hijos y esposo, descuidando siempre su cuidado y su vida social, a diferencia de los
varones que son formados para ser sociales tal como lo expresa la frase coman utilizada en
nuestra sociedad “La mujer es de su casa y el hombre de la calle”; de ahi los resultados que
hemos obtenido en la dimension bioldgica y social, a ello se suma que el 47.5 % de los adultos
mayores encuestados viven con otros familiares / amigos (tabla 5), los cuales probablemente
no estén muy identificados como un sistema de apoyo para mejorar el autocuidado de estas
persona.

En relacion a la dimension psicoldgica los datos que nos presentan demuestra la capacidad de
afrontamiento que tienen las mujeres por su misma naturaleza, pues la vida las prepara
emocionalmente para sobrellevar situaciones de alto estrés.

Estos resultados son similares a los evidenciados en la investigacion de Méndez 1% en Cuba
en el 2010, realiz6 un estudio titulado "Evaluacion de la capacidad y percepcion de
autocuidado del adulto mayor en la comunidad”, cuyos resultados arrojaron que el 50,5% de
los hombres y el 43,3% de las mujeres no se cuidan adecuadamente, existe un déficit de
autocuidado cognoscitivo-perceptivo en el 46,7%, un 9,8% tienen déficit parcial y 5,6% déficit
total. De los 121 pacientes cuyo nivel de autocuidado es inadecuado el 75,2% son
independientes y el 63,6% perciben su estado de salud aparentemente sano, concluyéndose
gue no obstante la gran mayoria de los adultos mayores estudiados son independientes para
realizar las actividades de la vida diaria, estos no desarrollan adecuadamente sus capacidades
de autocuidado, por lo que el grado funcional independiente es una condicién necesaria pero
no suficiente para un buen autocuidado, los adultos mayores que perciben algin riesgo para su
salud se cuidan mas que los que se perciben sanos.

Concluimos que en el desempefio de la carrera como profesionales de la salud, se debe
enfatizar y priorizar la promocién de la salud y prevencién de la enfermedad, en las
comunidades de mayor riesgo, mas aun en este grupo etareo que demanda de cuidados mas
complejos, propios del proceso de envejecimiento.

5. Conclusiones:

1. El andlisis de las tres dimensiones del autocuidado revelan que la mayoria de gerontos
que acuden al Programa del “Adulto Mayor” alcanzan un nivel de autocuidado medio.
Siendo los varones los que destacan con un 94%.

2. En la dimensién biol6gica del autocuidado, ningun geronto alcanza un nivel alto, la
mayoria alcanza un nivel medio destacAndose a los varones. Llama la atencién que un
23.8% de las mujeres presentaron un nivel de autocuidado bajo; mostrando mayor
deficiencias de autocuidado en la piel / anexos y la falta de controles médicos.

3. En la dimensién psicoldgica, ningin varén presento un nivel alto de autocuidado, en
comparacion a las mujeres en el que, el 15.8% alcanzaron un nivel alto; se destaca
también que la mayoria tanto de hombres (58.8%) como mujeres (55.6%) alcanzaron un
nivel medio. Asimismo se debe enfatizar en las practicas de actividades manuales y
recreativas son los aspectos méas descuidados.
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4.

En la dimension social, ambos sexos se encuentran en un nivel medio sobresaliendo los
varones con un 70.6%. Generalmente la mayoria realiza a veces o no realiza paseos o
caminatas, y no acuden a sus reuniones con los amigos con frecuencia; demostrandose la
falta de socializacion de los gerontos.
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