Estrategia de estimulacion cognitiva en la asociacion de adultos mayores “Alegria de Vivir”

en el municipio de EIl Dorado, Meta

Dania Michel Garcia Pefiuela

Fernando José Pabon Mendoza

Asesora

Angelica Sofia Cuello

Universidad Nacional Abierta y a Distancia-UNAD
Escuela de Ciencias Sociales, Artes y Humanidades
Psicologia

2024



Tabla de Contenido

T oTo [0 Tolo] o] o USSP PO 4
RESUMIBIN.......eee ettt e bt b e e Rt e R e e e e e s bt e e an e e b e e s nn e e s me e e nneennneenre e 7
AADSTTACT ...t bRttt bt bbb neenes 8
Planteamiento del ProbIEMA ...........cooiiiiiiii e 9
JUSTITICACTON ...ttt b e bbbt bttt et nbenbesbe b re s 12
(@] o= YOS 15
ODBJELIVO GENEIAL.....c..ecieeeieciiee ettt ettt e st e e esre e s be e e e steente e e e sneenas 15
ODJEtiVOS ESPECITICOS. .. ..uviivieii ettt sttt e e e e be e reesaeeaesneennas 15
o To (01 L] N -SSR 16
Marco CONCEPLUAI Y TEOTICO .....cuvuiieieiieie ettt e 27
= Y17 T - USSR 28
= AN (o1 T o SO 29
Velocidad de ProCESAMIBNTO. .........ciuiiierieeie e e eiesee e s e ie e ee st esteesee s e saeeneesreeseeaneesreenseanee e 29
EStadios PSICOSOCIAIES .......couviiiiiiieite ittt bbb 30
Integridad VS DESESPEIACION. .......c.ciiitiieiiiteieeiee ettt sttt e e ae b e eneane e 31
T oo T I =Yoot F SRR 34
/L= (oo 0] (oo |- OSSPSR 38
CONSIABIACIONES BLICAS ...vvevvervreriesteeteeseesteesteeseesteesteasaessaesteaseesseesseaseesseeseaseesseesseaseesseeseaneessennsens 40
RESUITAAOS ...ttt et e ne et e et e e st e nreeeeeneesbeenteaneenneeteenee e 41
Descripcion resultados de 10S INSIFUMENTOS..........co.iiiiiiiiieieieesie s 45
LIS 00 T LAY (=T o1 = OSSR 45

=R 1Y [0 Tox- H TR 50



Descripcion de resultados de 1as aCCiONES PrOPUESTAS .......ccvveveeieieerieiieseesie e e sie e 57
[ Tol U] (o] o SO 62
(O] T 1] o] 1= L USSP P PP PRI 67
RECOMENAACIONES ...ttt bbbttt ettt b e bbbt b e e st et e b et st e bt e b e enes 68

Referencias BibDIIOGrATiCaS .........ccviiiiieiecc e 69



Lista de Figuras

Figura 1 Rango De EAUES ........ccuviiiiieiecie sttt re e e sna e 41
[ 0O = A 1= T o ISR 42
Figura 3 Respuesta a La Pregunta ¢Sabes LEEI .........cocvcviiieiiie e 42
Figura 4 Respuesta a la Pregunta ¢Sabes ESCIiDIr? .........ccooveiiiiiiiicic s 43
Figura 5 Adultos Mayores Con Problemas AUdItIVOS..........cccoiveieiieieiiecieceee e 43
Figura 6 Adultos Mayores Con Problemas Visuales ...........ccccoveveiieiieic e 44
Figura 7 Resultados examen Mini-Mental ..............ccoiiiiiiieiicic e 45
Figura 8 Resultados, Puntos De Corte Recomendado...........cccevveieeiiieiciieiecie e 46
Figura 9 Resultados Orientacion TEMPOTal..........c.cccvoiiiiiiieieiie e 46
Figura 10 Resultados Memoria inMediata............cccveiiiiiiiieiecc e 47
Figura 11 Resultados Atencidon Y CalCul0...........cccveiveiiiiiiieiece e 47
Figura 12 Resultados De Memoria a Corto Plazo...........ccccceevveieiieiicc e 48
Figura 13 Resultados de COMPIENSION .........ccciuiiieiieiieec e sae e 48
Figura 14 Resultados LECIO-ESCIITUIA .........ccceciuiiieiieiicie et 49
Figura 15 Resultados EXAmMeEN MOCA .........c.coviiuiiieiicieeie et ste e sre e 50
Figura 16 Resultados [temMS EJECULIVAL...........c..cevieeeeeieeeee e 51
Figura 17 [tems de 1dentifiCACION ...........c..oeveeieeeeeeeeeeeeee e 51
Figura 18 1tem de OFIENACION............coeveeeeeeeeeeeeeee ettt 52
Figura 19 item de ReCUErdo DiIfErito ............ovcvevieeeeeeeeeeeeeeeee e 52
Figura 20 [tem de ADSIFACCION............oveeeeeeeeeeeeeeeeeee ettt 53
Figura 21 1tem de ALENCION L.........c.coveeeeeeeeeeeeeeeee et en s 53

Figura 22 1tem de ALENCION 2...........cvoeeeeeeeeeeeeeeeeeeee ettt 54



Figura 23 item de Atencion 3
Figura 24 item de Lenguaje 1

Figura 25 item de Lenguaje 2



Introduccion

El envejecimiento es una etapa natural de todo ser vivo, el cual trae consigo multiples
cambios fisioldgicos, psicoldgicos y comportamentales. Particularmente en las funciones
cognitivas se observa la alteracion de memoria, atencion o velocidad de procesamiento, las
cuales se ven deterioradas con el pasar de los afios impidiendo una calidad de vida estable en los
adultos mayores, ya que segun su grado de deterioro dependera la cantidad de ayuda de terceros
gue necesite. Es por esto que la estimulacion cognitiva surge como una herramienta clave en el
fortalecimiento de estas habilidades y permitiendo un envejecimiento mas activo y prospero.

Para este proyecto se realiza la implementacidn de una estrategia de estimulacion
cognitiva en el centro de Asociacion de Adultos Mayores “Alegria de Vivir”, en la localidad del
municipio de El Dorado, Meta. Con un enfoque cualitativo y aplicado, se da como finalidad
identificar los deterioros cognoscitivos de la poblacion, realizar la intervencion ajustada segun
las necesidades encontradas, evaluar y registrar el impacto que esta intervencion genere en la
poblacién de la Asociacion de Adultos Mayores. Cabe resaltar que esta investigacion se enmarca
en la psicologia cognitiva, resaltando la importancia de la plasticidad cerebral y la capacidad el
ser humano en el mejoramiento o mantenimiento de las habilidades cognitivas a largo plazo.

Los resultados obtenidos de este estudio adquieren un gran impacto cientifico y social,
permitiendo la concientizacion de la importancia de generar nuevos habitos que se enfoquen en
el trabajo cognitivo mediante los resultados del metaanalisis y a su vez, se esta trabajando con la
poblacién de adultos mayores la cual se ha beneficiado de las actividades propuestas durante la

realizacion de la investigacion.



Resumen

El presente proyecto aplicado tiene como objetivo investigar el funcionamiento cognitivo
durante la vejez. Para abordar esta problematica, se propone una estrategia para fortalecer el
funcionamiento cognitivo en personas mayores. La metodologia que serd implementada incluye
la deteccion de posibles déficits cognitivas, la planificacion de acciones para su mejora 'y la
ejecucion de intervenciones especificas. Es un proyecto aplicado, se realizard mediante un
enfoque de investigacion cualitativo, para una comprension completa del problema.

Ademas, el proyecto se enmarca en la psicologia cognitiva, lo que implica que se
utilizaran teorias y técnicas de esta disciplina para comprender mejor los procesos cognoscitivos
implicados y disefiar intervenciones efectivas. Se espera que este enfoque multidisciplinario al
abordar al ser humano en sus procesos internos y conducta permita desarrollar estrategias mas
completas y personalizadas para mejorar la calidad de vida de las personas mayores y prevenir o
retrasar el deterioro cognitivo asociado con la edad.

Palabras clave: Vejez, déficits cognitivos, procesos cognoscitivos, intervenciones,

psicologia cognitiva



Abstract

The objective of this applied project is to investigate cognitive functioning during old
age. To address this problem, a strategy is proposed to strengthen cognitive functioning in older
people. The methodology that will be implemented includes the detection of possible cognitive
deficits, the planning of actions for their improvement and the execution of specific
interventions. It is an applied project, it will be carried out using a qualitative research approach,
for a complete understanding of the problem.

Furthermore, the project is framed in cognitive psychology, which implies that theories
and techniques from this discipline will be used to better understand the cognitive processes
involved and design effective interventions. It is expected that this multidisciplinary approach by
addressing the human being in its internal processes and behavior will allow the development of
more complete and personalized strategies to improve the quality of life of older people and
prevent or delay the cognitive deterioration associated with age.

Keywords: Old age, cognitive deficits, cognitive processes, interventions, cognitive

psychology



Planteamiento del Problema

Segun las proyecciones del DANE para el afio 2021 se estimé que el 13,9% (7.107.914)
de la poblacién colombiana corresponde a adultos mayores de los cuales el 44,9% son hombres
(3.189.614 personas) y el 55,1% son mujeres (3.918.300 personas). De los cuales se identificd
que un 11,9% pertenecen al departamento del Meta.

Para el afio 2021, el 22,7% de las personas adultas mayores residian en centros poblados
y rural disperso (equivalentes a 1.615.950 personas) y el 77,3% residian en las cabeceras
municipales (equivalentes a 5.491.964 personas). De los cuales para el afio 2020 el 87,4% de la
poblacién masculina sabia leer y escribir y el 12,6% no sabia leer y escribir. Mientras por otra
parte en la poblacion femenina se identifico que el 86,9% saben leer y escribir y el 13,1% no
saben leer y escribir (DANE, 2021).

Segun el DANE para 2020, 2 de cada 10 adultos mayores se encontraban en condicién de
pobreza multidimensional, lo que equivale al 18,0% de la poblacion.

Para el afio 2021, el DANE estimo que el 45,5% de las personas diagnosticadas con una
enfermedad crdnica son personas de 60 afios y mas. Mientras que para el afio 2020 se establecio
que el 18,7% de las personas adultas mayores tienen discapacidad.

Desde el Ministerio de Salud y Proteccidn Social se establecié que para el afio 2022 un
11,57 % de los adultos mayores se atendieron en el servicio de salud por alguno de estos
padecimientos: enfermedades transmisibles, neoplasias, enfermedades del sistema circulatorio,
diabetes mellitus, trastornos mentales, enfermedades del sistema respiratorio o del sistema
urinario. De ellos el 7,5% eran del departamento del Meta. Adicionalmente, también se pudo
identificar que la mayoria de esta poblacion percibe tener un estado de salud bueno

(MINSALUD, 2022).
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En cuanto a salud mental, se encontr6 que la poblacion adulta mayor, al demandar
servicios en salud ha sido diagnosticada con enfermedades mentales y del comportamiento en
una proporcion del 2,7% frente a un 3,2% de la poblacién general. Y dentro de este grupo, los
principales diagnosticos durante el primer semestre de 2020 fueron los trastornos neuraticos
relacionados con estrés (29%) igual que a nivel nacional. Seguido por los trastornos mentales
organicos (28,0%) y trastornos del humor (25,3%) (Cubillos et al. 2020, p. 10).

Por otra parte, al acercarse a la poblacion de adultos mayores del municipio de El
Dorado, se identificd que actualmente esta bajo acompafiamiento de la Alcaldia municipal en
alianza con la secretaria de Gobierno del municipio, donde desde sus distintas dependencias
buscan promover y hacer valer los derechos de esta poblacion mientras generan ambientes de
esparcimiento, inclusién, desarrollo y atencion integral. Adicionalmente esta comunidad cuenta
con el apoyo de la Asociacion de Adultos Mayores “Alegria de Vivir” la cual es una asociacion
publica, y se encuentra establecida dentro de la cabecera municipal; e incursiona en acciones
encaminadas hacia las zonas rurales para asi llegar a mas personas; esta asociacion busca
promover el desarrollo de los adultos por medio de reuniones semanales en las cuales se realiza
actividades fisicas, zumba, manualidades, entre otras.

Sin embargo, en el municipio no se cuenta con un hogar geriatrico y pese al apoyo de las
entidades, los adultos mayores no cuentan con apoyo psicologico, por lo que con esta poblacion
se realizan pocas acciones desde el que hacer del mismo.

Finalmente, todo lo mencionado resalta la importancia de investigar los procesos
cognoscitivos de los adultos mayores para poder disefiar estrategias e intervenciones que
fortalezcan estas habilidades y mejoren su calidad de vida. Es esencial abordar este trabajo desde

una perspectiva biopsicosocial para comprender integralmente al individuo. Segun la literatura,
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es crucial ejercitar las habilidades cognitivas para mantenerlas activas; por ejemplo, la memoria
puede deteriorarse si no se practica constantemente, lo que lleva al olvido de muchas cosas a
corto, mediano y largo plazo (Chocar & Correa, 2023).

Pregunta de investigacion: ;Como implementar la estimulacidn cognitiva como estrategia

en los adultos mayores en el Dorado, Meta?
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Justificacion

En el presente proyecto aplicado se implementara la estimulacion cognitiva como
estrategia para el fortalecimiento del funcionamiento en la vejez, buscando comprender de qué
manera se ven afectados estos procesos en la poblacion adulta mayor. Se enfocara en analizar la
memoria, la atencion y la velocidad de procesamiento, considerando que son aspectos
fundamentales de la cognicion.

La importancia del estudio parte en primer lugar, del aumento significativo de personas
mayores de 65 afios presentes en la sociedad actual y, en segundo lugar, por la posibilidad de
prevenir, aliviar y/o retrasar los problemas propios de esa edad, demorando el inicio de
enfermedades crénicas y aumentando el nimero de afios vividos sin discapacidad (Botella,
2005).

Ademas, es importante indagar en el tema porque muchos estudios previos han
investigado el impacto del envejecimiento en la memoria, la atencién y la velocidad de
procesamiento, hallandose cambios y deterioros en estas areas cognitivas. Evidenciando que el
declive en los procesos cognitivos puede impactar la independencia, la capacidad de tomar
decisiones, la funcionalidad y la salud en general de las personas mayores. Estos datos establecen
la fundamentacion para ahondar en la comprension de los procesos cognitivos durante la vejez,
lo que facilita la identificacion de posibles factores de riesgo y areas de intervencion (Gonzalez
et al. 2013).

En cuanto a su importancia desde el Plan de Desarrollo del departamento del Meta 2024
— 2027 debemos resaltar que este proyecto contribuye al desarrollo del pilar nimero 4:
Desarrollo Social para la Unidad del Meta que busca garantizar el desarrollo éptimo de las

poblaciones vulnerables promoviendo cuerpos y mentes sanas. La pertinencia este proyecto, por
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tanto, propicia un envejecimiento saludable que genere un impacto positivo en la calidad de vida
y desarrollo de los adultos mayores.

Dentro de la Universidad Nacional Abierta y a Distancia (UNAD) se encontr6 que para
su plan de desarrollo planteado para el periodo del 2023 — 2034 su proyecto nimero 11: “Gestion
efectiva para la mejora del impacto en la inclusion, el desarrollo regional y la proyeccion
comunitaria en contextos de actuacion institucional” busca aportar significativamente a la
reduccién de brechas sociales dentro de los territorios y micro territorios encontrando asi que
este proyecto puede aportar en gran medida ya que mediante el fortalecimiento de las
capacidades cognoscitivas de los adultos mayores busca promover el desarrollo integral de esta
poblacidn dentro de los distintos entornos. Logrando asi que puedan promover entornos
inclusivos y seguros.

Adicionalmente este proyecto busca aportar al enriquecimiento de los recursos
bibliogréficos de la Universidad Nacional Abierta y a Distancia (UNAD), mientras se promueve
la investigacion y la analitica de los estudiantes.

La ley 1616 de 2013 “Por medio de la cual se expide la ley de salud mental y se dictan
otras disposiciones" establece en su articulo 7 medidas para la promocién de la salud mental y la
prevencion de la enfermedad mental por medio de la cual se busca que las diferentes entidades
trabajen por garantizar la satisfaccion de los derechos y capacidades mentales de todos los
ciudadanos. Debido a lo cual se puede afirmar que este proyecto aporta al cumplimiento de esta
ley ya que busca promover el desarrollo de determinadas capacidades mentales de una muestra
de la poblacion de adultos mayores del municipio de EI Dorado, mientras a su vez se fomenta la
prevencion de enfermedades derivadas por el deterioro cognoscitivo como lo son el Alzheimer,

Demencia, entre otras (Congreso de Colombia, 2013).
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Gracias a lo anterior también se podria afirmar que este proyecto contribuye para
alcanzar los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS), especialmente el objetivo 3 Salud y
bienestar ya que mediante este promovemos la salud de la poblacion abordada.

Por otra parte, la politica publica del adulto mayor en Colombia y el Meta que cuyos
objetivos generales son los de garantizar el desarrollo del envejecimiento activo y saludable
junto con una vejez digna, autonoma e independiente; objetivos acordes y que cuya finalidad es
similar a las acciones desarrolladas en el proyecto abarcando estrategias para el cumplimiento y
desarrollo de estos, garantizando la proteccion de los derechos de los adultos mayores y la
inclusién social de la poblacion por medio de condiciones de igualdad, equidad y por supuesto
no discriminacion. (MINSALUD, 2015)

Finalmente, desde la perspectiva del estudiante de psicologia se puede decir que este
proyecto es de suma importancia ya que permite ampliar nuestros conocimientos como futuros
profesionales sobre el funcionamiento y desarrollo de la psique. Ademas de brindar una visién
mas amplia del funcionamiento cognoscitivo del ser humano y como este puede presentar
cambios dependiendo el ciclo de vida en el que se encuentren. Permitiendo ademas formar
profesionales integrales que busquen adquirir conocimiento constante y generar interés en otros
estudiantes para que profundicen en procesos de formacion como este. Adicionalmente, dado lo
anterior este proyecto permitira indagar y aprender sobre la psicologia cognitiva la cual busca
evaluar los procesos cognitivos de los adultos mayores, ya que esta disciplina “se ocupa del
analisis, descripcion, comprension y explicacion de los procesos cognoscitivos por los que las
personas adquieren, almacenan, recuperan y usan el conocimiento. Su objeto es el
funcionamiento de la mente, las operaciones que realiza y resultados de estas; la cognicién y

relaciones con la conducta.” (Rivas, 2008, p. 66).



Objetivos

Objetivo General

Implementar la estimulacion cognitiva como estrategia en La Asociacion de adultos
mayores “Alegria de Vivir” en el municipio de El Dorado
Objetivos Especificos

Propiciar acciones que desarrollen la autonomia contribuyendo al fortalezcan los
procesos de atencion, memoria y velocidad de procesamiento

Favorecer ambientes propicios en estimulos que faciliten la memoria, la atencion y la
velocidad de procesamiento.

Ejecutar estrategias de estimulacion cognitiva que favorezcan procesos de atencion,

memoria y velocidad de procesamiento

15
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Estado del Arte

Se encontro una investigacion en el afio 2023, llevada a cabo por Zambrano, Tubay,
Yépez y Caicedo, Este documento evidencia que los adultos mayores pueden optimizar su vida
mediante tareas biopsicosociales que incluyen ejercicio fisico, alimentacion saludable y
entrenamientos cognitivos, abarcando dimensiones afectivas, conductuales, sociales, familiares y
bioldgicas. La metodologia empleada en el estudio incluy6 una muestra de 60 adultos mayores y
10 asistentes de un centro de salud en Buena Fe, con la aplicacion de una encuesta que planteaba
preguntas sobre adaptacion a cambios diarios, uso de recordatorios, conocimiento sobre
funciones ejecutivas e integracion de ejercicios de estimulacion cognitiva. Los principales
resultados del estudio mostraron que el 67% de los adultos mayores siempre toman notas a modo
de recordatorio, indicando afectacion en las funciones ejecutivas y memoria debido a procesos
degenerativos de la edad. Las conclusiones resaltaron que el envejecimiento implica cambios en
el sistema nervioso central, especialmente en el area prefrontal del cerebro, afectando las
funciones ejecutivas. Se destaco la importancia de promover el envejecimiento activo para
mejorar la calidad de vida y consolidar un envejecimiento saludable, subrayando la necesidad de
estudiar a fondo las funciones ejecutivas en los adultos mayores para fortalecerlas y promover un
estilo de vida activo y saludable.

A su vez se llevo a cabo otro estudio por Lunay Vargas en el afio 2023, el cual aborda la
prevalencia de la degeneracion cognitiva en adultos, destacando su relacion con el género, la
edad, el nivel educativo y el consumo crénico de alcohol, el cual puede agravar los sintomas y
causar dafios cerebrales irreversibles. La demencia, una consecuencia comun de este deterioro,
afecta diversas areas cognitivas y es frecuente en adultos mayores, siendo crucial la comprension

de su epidemiologia y factores asociados para mejorar su diagnéstico y manejo. La metodologia
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del estudio incluyd un analisis de 1290 adultos mayores de 60 afios y mas, mediante un muestreo
probabilistico trietpico con seleccion sistematica y ponderacion de la muestra. Se excluyeron
adultos mayores sin nivel de instruccion, ya que el Mini Mental State Examination (MMSE) no
es adecuado para evaluar a personas analfabetas. Los principales resultados mostraron que el
promedio de calidad de vida global fue significativamente menor en adultos mayores con
deterioro cognitivo y funcional sospechoso de demencia. Sin embargo, la dimensién de apoyo
comunitario y de servicios no presento diferencias significativas. Solo el 6,7% de los adultos
mayores presentaban deterioro cognitivo y funcional sospechoso de demencia. El analisis
concluye que el deterioro cognitivo en adultos mayores lleva a una discapacidad grave y
aumento de la mortalidad, siendo mas comdn en mujeres, personas mayores y con bajo nivel
educativo. La demencia, una de las principales consecuencias, afecta varias areas cognitivas y su
identificacion temprana mediante pruebas cognitivas es esencial para abordar adecuadamente
esta condicidn en el proceso de envejecimiento.

Otra investigacion desarrollada por Montes, et al (2012) cuyo documento buscaba
caracterizar el perfil neuropsicoldgico de una muestra especifica de adultos mayores,
permitiendo indagar sobre el declive fisico y psicoldgico asociado al envejecimiento y los
factores que pueden influir en él. La metodologia del estudio incluyd una muestra de 536 adultos
mayores de 60 afios con quejas subjetivas de memoria o referencias de sus cuidadores. Estos
individuos fueron referidos a la consulta externa del departamento de geriatria del Instituto
Nacional de Ciencias Médicas y Nutricion “Salvador Zubiran” en la Ciudad de México, entre
2006 y 2011. Los principales resultados mostraron que el 29% de los adultos mayores referidos a
una clinica de memoria no presentaban alteraciones cognitivas objetivas, considerandose como

envejecimiento normal (EN). El 46% de la poblacion estudiada, con quejas subjetivas de
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memoria, presento deterioro cognitivo leve (DCL). Este grupo mostré alteraciones en la memoria
verbal, especialmente en la evocacion espontanea, pero con una buena ejecucion en la evocacion
de categorias y el reconocimiento. Ademas, se observo un rendimiento inferior en la funcién de
atencion. En cuanto a las funciones ejecutivas, los resultados del estudio difirieron de
investigaciones previas, ya que no se encontraron alteraciones significativas en este dominio. Las
conclusiones del estudio subrayan que el envejecimiento conlleva un deterioro fisico que puede
resultar en deterioro cognitivo y demencias, afectando directamente la calidad de vida de los
adultos mayores y sus familias. La pérdida de memoria es la disfuncion cognitiva mas comun en
el envejecimiento normal, seguida por demencias como la enfermedad de Alzheimer y la
demencia vascular. Estos hallazgos resaltan la importancia de la identificacion tempranay el
tratamiento adecuado de estas condiciones para mejorar el bienestar de los adultos mayores.
Rodriguez y Gémez, (2014) desarrollaron un articulo de revista cuyo estudio aborda la
necesidad de mejorar la atencidn sanitaria para la creciente poblacion de adultos mayores,
enfocandose en la mejora de la funcionalidad fisica y la calidad de vida, evaluada a traves de la
Escala de Calidad de Vida (CVRS). EI CVRS mide aspectos relacionados con la salud en las
dimensiones social y personal del paciente. En el caso de adultos mayores institucionalizados, la
terapia de rehabilitacién desde la perspectiva de la Terapia Ocupacional puede influir
significativamente en estos parametros. La metodologia del estudio fue de tipo descriptivo, con
una muestra de 59 usuarios institucionalizados que presentaban una puntuacion en el indice de
Barthel superior a 20 (indicando dependencia grave) y en el Mini Examen Cognoscitivo (MEC)
superior a 14 (indicando deterioro cognitivo moderado). Se utilizaron varias herramientas de
medicion, incluyendo el indice de Barthel, el MEC, la escala Yesavage y el EuroQol-5D (EQ-

5D). Ademas, se consideraron variables intervinientes como el sexo y el nivel cultural. Los



19

principales resultados demostraron que la intervencion rehabilitadora produce beneficios
significativos en los usuarios, mostrando mejoras en los parametros de funcionalidad, calidad de
vida y estado cognitivo del grupo de intervencion en comparacion con el grupo control (p<0,05).

Otra investigacion llevada a cabo por Aguilar Mateu, K., Arrabal Guzman, M. D. L. A., y
Herrera Jiménez, L. F., en el 2014, abordan el envejecimiento de la poblacion y la prevalencia de
la demencia a nivel mundial, destacando la necesidad de una mejor caracterizacion
neuropsicoldgica y de marcadores diagnosticos precoces. En su estudio, investigaron el
Deterioro Cognitivo Leve (DCL), una condicion patoldgica caracterizada por un déficit cognitivo
que no cumple los criterios de demencia, pero que es mas frecuente en las poblaciones ancianas.
La metodologia del estudio incluy6 48 sujetos, divididos en dos grupos: un control de 16 sujetos
sanos, con edades de entre 60 y 89 afios (media de 69 afios) y un promedio de 14.4 afios, y un
riesgo de 32 sujetos con hipertension arterial y/o diabetes mellitus tipo 2, con entre 60 y 87 afios
(media de 70 afios) y un promedio de 13.6 afios. Los resultados indicaron que la memoria de
trabajo y la planeacion mas afectados, los componentes més afectados de la funcidn ejecutiva,
mientras que la flexibilidad mental y la fluidez verbal se mantuvieron intactas. Aungue no se
encontraron diferencias estadisticas significativas entre los grupos, cualitativamente se
observaron particularidades y diferencias mas marcadas en el grupo de riesgo.

Asi mismo, Leiton, et al en su articulo de revista publicado en 2020, resaltan la
importancia de implementar programas de intervencién para mantener o mejorar la cognicion y
asegurar la independencia funcional de las personas mayores. Ademas, subrayan la necesidad de
politicas publicas que aborden las desigualdades de género y educacion dentro de esta poblacion.
La metodologia del estudio abarcé una muestra de 1110 adultos mayores de 60 afios y mas, de

ambos sexos, en diversas condiciones de salud, quienes aceptaron participar voluntariamente.
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Para la evaluacién cognitiva se utilizo el Mini-Mental State Examination (MMSE) de Folstein y
cols. (1975), con una sensibilidad del 93.8% y una especificidad del 93.9%. Este test valora
orientacion, fijacion, atencion, memoria, lenguaje y praxis constructiva, con un punto de corte
12/13 para identificar el deterioro cognitivo. La capacidad funcional se midio a través del indice
de Katz, que evalta ocho dimensiones de las actividades bésicas de la vida diaria (ABVD):
bafarse, vestirse, apariencia, usar el bafio, continencia, trasladarse, caminar y alimentarse. La
validez de contenido y constructo del indice de Katz es aceptable, con una confiabilidad entre
0.73 'y 0.98. Las actividades instrumentales de la vida diaria (AlIVD) se midieron con la escala de
Lawton y Brody, valida y confiable, con ocho items para evaluar la capacidad de vivir con
independencia: uso del teléfono, medios de transporte, compras, preparacién de comida, control
de medicamentos, manejo econdémico, caminar y alimentarse. Los resultados del estudio
revelaron que, aungue en la vejez se presentan cambios cognitivos, no todas las funciones
cognitivas se deterioran con la edad. Por lo tanto, es crucial evaluar, conservar y mejorar el
estado cognitivo en la vejez para mantener la independencia funcional y una mejor calidad de
vida.

Se incluy6 también otra investigacion desarrollada por Duran, et al, quienes, en su
articulo de revista publicado en 2013, presentan un estudio con significativas implicaciones para
la creacion de programas de intervencion en salud mental dirigidos a adultos mayores en
comunidades desfavorecidas. El estudio subraya la importancia de un enfoque integral que
contemple tanto los aspectos psicolégicos como los cognitivos, ademas de la implementacién de
estrategias educativas para prevenir o reducir los efectos de la depresion y el deterioro cognitivo.
La metodologia utilizada fue descriptiva, transversal y correlacional, y la muestra estuvo

compuesta por 252 adultos mayores de ambos sexos. Se utilizaron dos instrumentos principales
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para la recoleccion de datos: el Test de Yesavage, conocido por su alta sensibilidad (84%) y
especificidad (95%), para evaluar la depresion, y el Mini-Mental State Examination (MMSE),
con una sensibilidad del 82% y una especificidad del 84%, para evaluar la funcion cognitiva. El
analisis de los datos se realizé con el software SPSS, especificamente mediante la correlacion de
Spearman. Los resultados principales del estudio mostraron que el 40.1% de los participantes no
presentaban depresion, el 3.9% tenia depresion leve y el 25% presentaba depresion establecida.
Ademas, el 58.3% tenia una funcidn cognitiva integra, mientras que el 41.7% presentaba
deterioro cognitivo. Se encontrd una correlacion negativa entre la depresion y la funcién
cognitiva (rs = -0.242, p = 0.000), lo que indica que, a mayor nivel de depresion, mayor es el
deterioro cognitivo.

En la investigacion de Mejia, et al, en su articulo de revista publicado en 2007, examinan
las implicaciones del aumento de la esperanza de vida para los sistemas de salud mundiales.
Entre 1980 y 2050, la esperanza de vida de los adultos mayores se incrementara en un 77%, lo
que conllevara un aumento de enfermedades asociadas a la edad. El deterioro cognitivo sin
demencia y la demencia son condiciones que afectan directamente la calidad de vida de la
poblacién mayor y determinan el uso de los servicios de salud. En América Latina, las tasas de
prevalencia de estas condiciones oscilan entre el 3y el 6%. En México, se observa un
crecimiento explosivo de la poblacion geriatrica y un aumento significativo de los casos de
demencia. Las variables sociodemogréaficas asociadas a la demencia incluyen la edad, el sexo
femenino y el bajo nivel educativo. Ademas, enfermedades crénicas como la diabetes, la
cardiopatia obstructiva pulmonar, las enfermedades cardiacas y cerebrales, y la hipertension
estan fuertemente relacionadas con el desarrollo de la demencia. El estudio subraya la

importancia de desarrollar politicas publicas orientadas a la prevenciéon y manejo del deterioro
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cognitivo en adultos mayores. Recomienda programas de educacién continua y actividades
cognitivamente estimulantes como estrategias para reducir el riesgo. También destaca la
necesidad de mejorar el acceso a servicios de salud para la deteccion temprana y el tratamiento
adecuado de las enfermedades cronicas que contribuyen al deterioro cognitivo. La metodologia
utilizada fue transversal descriptiva para analizar una muestra representativa de adultos mayores.
Se emplearon instrumentos como el Mini-Mental State Examination (MMSE) para evaluar el
deterioro cognitivo y la escala de depresion geriatrica Yesavage para medir sintomas depresivos.

Los principales resultados mostraron que el 51.5% de los participantes presentaba
deterioro cognitivo, con factores como la edad avanzada y el nivel educativo jugando roles
significativos. Ademas, la presencia de sintomas depresivos duplico el riesgo de deterioro
cognitivo.

También se incluyo la investigacion de Avila Oliva, M. M., Vazquez Morales, E., y
Gutiérrez Mora, M., quienes, en su articulo de revista publicado en 2007, describen una muestra
de adultos mayores con deterioro cognitivo, destacando una predominancia de mujeres, bajo
nivel educativo y una alta prevalencia de factores de riesgo vascular. El estudio subraya la
importancia de utilizar pruebas cognitivas para la deteccion temprana del deterioro cognitivo. La
metodologia empleada fue la de un estudio observacional en cinco consultorios médicos
seleccionados aleatoriamente del area de salud "Alcides Pino™ en Holguin, Cuba, durante el
periodo de enero a diciembre de 2006. Se incluyeron 743 adultos mayores de ambos sexos de los
consultorios seleccionados, resultando en una muestra final de 129 pacientes con deterioro
cognitivo, quienes cumplieron con criterios de inclusion y exclusién especificos. Se aplicaron
varios tests cognitivos, incluyendo el Minimental State Examination (MMSE) modificado, la

Escala de Pfeffer (al informador), y la Escala de Hughes. Ademas, se realiz6 una encuesta bajo
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consentimiento informado, y se operacionalizaron correctamente las variables. Los principales
resultados indicaron que el 24.8% de los participantes tenia entre 75-79 afios, con una
predominancia del sexo femenino (57.4% de la muestra). El 38.1% habia culminado solo la
educacion primaria, disminuyendo los pacientes a medida que aumentaba el nivel educativo. Los
factores de riesgo mas frecuentes identificados fueron el habito de fumar (27.9%, mas comun en
hombres), hipertension (27.1%, mas comun en mujeres), y cardiopatia isquémica (8.5%). Las
funciones cognitivas mas afectadas fueron orientacién, memoria inmediata, atencion y calculo.
Ademas, el 50.4% de los participantes presentd deterioro cognitivo leve, el 35.7% moderado, y
el 13.9% severo. Este estudio enfatiza la necesidad de un enfoque preventivo y de diagnéstico
temprano en el manejo del deterioro cognitivo en adultos mayores, asi como la relevancia de
politicas de salud publica que aborden estos factores de riesgo y promuevan estrategias
educativas y de intervencién temprana.

De igual manera Se llevo a cabo un estudio por Suarez y Gross en el afio 2019; el
objetivo fue comprender la influencia del apoyo familiar en la estimulacién cognitiva de adultos
mayores con deterioro cognitivo en Palma Soriano, Cuba. La poblacion del estudio incluyd
adultos mayores diagnosticados con deterioro cognitivo y sus familias, sumando un total de 50
participantes. La metodologia empleada fue un enfoque cualitativo y cuantitativo, utilizando
entrevistas semi-estructuradas, cuestionarios estandarizados y observacion participante. Se
realizaron intervenciones cognitivas disefiadas especificamente para esta poblacion, combinadas
con programas de apoyo familiar. Los resultados evidenciaron que el apoyo familiar mejora
significativamente el bienestar fisico, psicolégico y social de los pacientes. La estimulacién
cognitiva junto con el respaldo emocional y social del entorno familiar resultaron ser cruciales

para el tratamiento efectivo y el bienestar del adulto mayor. El analisis del documento muestra
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gue una intervencion temprana y el involucramiento activo de la familia pueden mitigar los
efectos del deterioro cognitivo, promoviendo una mejor calidad de vida y funcionalidad en los
adultos mayores. Los autores subrayan la importancia de disefiar politicas publicas que fomenten
el apoyo familiar y la atencion integral para esta poblacion vulnerable.

por otra parte, también se llevo a cabo otro estudio por Vega Rozo, Oscar Rodriguez,
Zulay Montenegro y Carlos Dorado en el afio 2016; el objetivo fue evaluar el efecto de la
implementacion de un programa de estimulacion cognitiva en una poblacion de adultos mayores
institucionalizados en la ciudad de Bogota. Participaron 40 adultos mayores institucionalizados
en un centro geriatrico, con una muestra compuesta por hombres y mujeres. La metodologia
empleada fue de disefio cuasi-experimental de tipo comparativo-descriptivo, donde se aplicaron
programas de estimulacion cognitiva para mejorar o retardar el deterioro cognitivo asociado con
el envejecimiento. El programa incluyé actividades disefiadas para estimular funciones mentales
superiores como la memoria, la atencion y las funciones ejecutivas. En los resultados se
evidencia gue los programas de estimulacion cognitiva tuvieron un impacto positivo en la
cognicion de los participantes. Se observaron mejoras significativas en las capacidades
cognitivas después de la intervencion, particularmente en la memoria y la atencion. Estos
hallazgos resaltan la importancia de la plasticidad cerebral y la intervencion temprana y
continuada en la preservacion de las funciones mentales superiores.

Se llevo a cabo un estudio en 2022 por investigadoras de la Universidad Catolica de
Manizales, cuyo objetivo fue evaluar la efectividad de un programa de estimulacion cognitiva en
adultos mayores en Manizales, Colombia. Participaron 33 adultos mayores cognitivamente
funcionales, seleccionados de una fundacion social. La intervencion consistié en sesiones de

estimulacidn cognitiva realizadas dos veces por semana durante 12 semanas, utilizando
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materiales educativos especificos para mejorar memoria, atencion, percepcion y lenguaje. Los
resultados mostraron una mejora significativa en las capacidades cognitivas de los participantes,
asi como en su motivacion y relaciones sociales. La investigacion concluyé que el programa tuvo
un impacto positivo en la cognicién de los adultos mayores, sugiriendo la importancia de tales
intervenciones para promover un envejecimiento saludable y mejorar la calidad de vida.
Finalmente, la investigacion de Enriquez, et al, en su articulo de revista de 2013, examina
la relacion entre las capacidades cognitivas y fisicas en adultos mayores, demostrando que la
funcidn ejecutiva y la velocidad de marcha se deterioran con la edad. Utilizando un enfoque
metodoldgico sélido, que incluye pruebas como el Test de Stroop y el Test de Trazado de Color
(CTT), el estudio muestra que las tareas duales, que combinan actividad fisica y cognitiva, son
esenciales para evaluar la salud integral de esta poblacion. Los resultados subrayan la necesidad
de disefiar programas de intervencion que mejoren simultaneamente las funciones fisicas y
cognitivas, destacando el valor de una aproximacién integrada para promover el bienestar en los
adultos mayores. La metodologia del estudio se llevd a cabo en una zona urbana de Monterrey,
México, con la participacion de 1002 adultos mayores que formaban parte de circulos de adultos
mayores. Se empleé un método de muestreo por conglomerados para seleccionar ocho de los 28
circulos disponibles. Los participantes debian saber leer y escribir, identificar colores primarios y
caminar distancias cortas de manera independiente. Se excluy6 a aquellos con deficiencias
visuales graves o déficit cognitivo. Los principales resultados del estudio encontraron
asociaciones significativas entre la funcion ejecutiva y la velocidad de marcha, destacando que
tanto las capacidades cognitivas como fisicas disminuyen con la edad y estan interconectadas.
Los resultados subrayan la necesidad de programas de entrenamiento integrados que aborden

simultaneamente las funciones fisicas y cognitivas para mejorar el bienestar general en los
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adultos mayores. La investigacion sugiere que las intervenciones que combinan ejercicios fisicos
con tareas cognitivas pueden ser particularmente beneficiosas para mantener la movilidad y la

salud cognitiva en los ancianos.
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Marco Conceptual y Teorico

La vejez, segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), puede definirse como una
construccién social y biografica cuya representacion corresponde a la etapa final del ciclo vital
de los seres humanos, abarcando los ultimos decenios de vida de una persona cuya culminacion
resulta en la muerte, este proceso se ve influenciado por experiencias vividas y eventos
significativos junto con las transiciones enfrentadas a lo largo de la vida; se encuentra
relacionado con el correr de los afios que, desde un aspecto biologico, conlleva a cambios fisicos
y cognitivos, emocionales y sociales. Estos cambios pueden ser graves o leves dependiendo de
las decisiones y acciones que el individuo realizé en su vida (Ministerio de Salud y Proteccion
Social [MSPS], 2022).

Desde una perspectiva biologica, el envejecimiento se origina en la acumulacion
progresiva de deterioro molecular y celular producto del tiempo, lo que conduce a una
disminucion de la salud y riesgo de la enfermedad, capacidades fisicas y mentales, culminando
con la muerte del individuo. Al igual que en muchos aspectos de la vida, estos cambios no son
producto de un patrén lineal uniforme, de hecho, no se sigue un patrén especifico y su relacion
con la edad cronoldgica de cada individuo es mas bien algo relativo.

Por otro lado, aparte de los cambios bioldgicos, el envejecimiento se relaciona con otros
aspectos de la vida cotidiana como los procesos de duelo o pérdidas de amigos, familiares y
pareja, la jubilacion o el cambio a ambientes de mayor comodidad y seguridad (OMS, 2022).

Asi las cosas, como se explica el envejecimiento comprenden cambios fisicos,
emocionales, sociales en todo el ciclo de vida, a nivel bioldgico las estructuras y organismos se
modifican con el tiempo, quiere decir que se tiene una influencia genética, bioldgica para la

persona; teniendo en cuenta el abordaje del ser humano de forma integral, es necesaria la postura
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biopsicosocial donde se aborda no solo lo bioldgico sino su interaccion con el ambiente; por eso
se interesa por estudiar los procesos de los individuos, como entienden su entorno y convierten la
informacion sensorial obtenida del medio y se almacenan y se usan. Las principales facultades
involucradas en estos procesos cognoscitivos son la inteligencia, la atencion, la memoria, el
lenguaje y la velocidad del procesamiento de estos, los cuales pueden ser de caracter consciente
o inconsciente. Suarez (2016), define los procesos cognitivos como “el acto de conocimiento, en
sus acciones de almacenar, recuperar, reconocer, comprender, organizar y usar la informacion
recibida a través de los sentidos” (p. 3).

Para el presente proyecto se abordara los procesos de memoria, atencién y velocidad de
procesamiento de los adultos mayores.
La Memoria

La memoria es definida como la capacidad de almacenar y recordar informacion ya sean
de caréacter perceptual o conceptual, implicando que la memoria funciona como mecanismo
mediante el cual se logra conservar y evocar aspectos del pasado, ya sea a través del
conocimiento o las interpretaciones asociadas al mismo. El proceso de memorizacion implica
codificar la informacion para una representacion mental, acustica para eventos verbales, visual
para elementos no verbales o semantica correspondiente al significado que se le da; después, una
vez codificada la informacion, se almacena durante un periodo estimado, de corto o mediano
plazo para recuperarla después. Este proceso de codificacion también puede implicar establecer
conexiones con otros detalles de informacion o modificacion de esta, es por ello que la memoria
no es pasiva como un tipo de grabacion, sino mas bien un proceso activo dentro del individuo

(Fuenmayor & Villasmil, 2008).
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La Atencion

La atencion es un fendmeno que inicia cuando el receptor la dirige activamente mediante
sus sentidos, lo que ve o escucha, en vez de solo observar o escuchar de forma pasiva, porque el
individuo puede dividir su atencion para realizar tareas a la vez, adquiriendo habilidades y
desarrollando rutinas automaticas que le permiten realizar actividades sin prestar una atencion
constante de forma aparente. Lo anterior es conocido como teoria de la capacidad, que se refiere
a cuanta es la cantidad de atencidn gque se puede dedicar en un momento especifico y como
puede cambiar dependiendo de factores como el nivel de motivacion o estimulacion (Fuenmayor
& Villasmil, 2008).

Por un lado, esto implica que la atencion se puede dirigir a algunas cosas mientras se
ignora otras desde esta perspectiva, se habla de atencion selectiva ya que, a lo largo de la vida, el
individuo escoge, selecciona e interpreta continuamente la informacion que recibe del entorno en
el que se desenvuelve, concluyendo que brindando la misma cantidad de atencion a todo lo que
se rodea, resultaria en un individuo abrumado por tal cantidad de informacion.

Velocidad de Procesamiento

En cuanto a la velocidad de procesamiento, se refiere a la velocidad con la que una
persona puede realizar una tarea cognitiva simple y relativamente automatizada, como una
prueba de tiempos de reaccion, por ejemplo. Esta habilidad tiende a aumentar durante la infancia
y a disminuir con la llegada de la edad adulta, la velocidad de procesamiento afecta la capacidad
de una persona para codificar, transformar y a su vez recuperar la informacion lo cual le brinda
una relacion con la capacidad de procesamiento simultaneo de la memoria de trabajo, asi como

medidas de inteligencia general (Injoque et al., 2019).
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Por otra parte, al estudiar el envejecimiento en el ser humano, el psicologo Erikson
propone unas etapas a considerar, en primer lugar, menciona el principio epigenético, en el cual,
todos los seres vivos tienen un plan basico de desarrollo, a partir del cual se agregan las partes,
cada una de estas con su propio tiempo estimado de crecimiento, maduracion y funcion, hasta
que finalmente todas logran ser integradas para la formacion de un todo funcional, este principio
se ve aplicado en tres procesos complementarios, bioldgico, comprendiendo la organizacion de
los sistemas de 6rganos que componen un cuerpo, el psiquico, que organiza la experiencia
individual por medio de la sintesis del yo y finalmente el proceso social que organiza lo cultural
y la interdependencia de las personas (Bordignon, 2005).

Este principio sugiere que los individuos desarrollan mediante etapas estructuradas,
segun sus disposiciones, capacidades internas, interaccion con la sociedad, factores que influyen
en la formacion de la personalidad en relaciones sociales significativas, asi como en principios
de relacion de orden social y en normas sociales vinculantes o des vinculantes.

Estadios Psicosociales

Esta perspectiva desarrollada por Erikson consistié en crear una vision del desarrollo
humano que cubre todo el ciclo de vida de estos, desde la infancia hasta la vejez, también
incluyendo aspectos como lo psicosexual y lo psicosocial organizados en ocho etapas. Cada una
de estas etapas integra aspectos fisicos, éticos, psicoldgicos y sociales de los seres humanos, asi
como el principio epigenético, representando un conjunto completo de procesos psicosexuales y
psicosociales en un momento determinado. Estas etapas tienen un caracter jerarquico,
significando que incorporan cualidades y limitaciones de etapas anteriores. Se entiende que estas

etapas tienen un caracter procesal y se encuentran en un desarrollo constante, implicando la
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transformacion de las estructuras operacionales en su totalidad hacia un aumento en la
diversificacion interna, lo complejo, adaptabilidad y constancia (Bordignon, 2005).
Integridad vs Desesperacion

La etapa abarca la vejez, tras 50 afos, caracterizando la integridad por las experiencias
pasadas, su interpretacion a la luz de los valores y las vivencias actuales, ya sean positivas o
negativas; la integracion de las experiencias psicosexuales tiene un gran significado unificador,
implicando la aceptacion de si mismo, de su historia personal, su desarrollo psicosocial y
psicosexual, la consolidacion emocional de la confianza, la autonomia y otras fuerzas que lo
caracterizan, como el amor universal vivido como experiencia de vida y trabajo, convicciones
sobre su propio estilo de vida y la historia personal como una contribucién a la humanidad,
confianza en si mismos y los demas, sobre todo aplicada a los jovenes; comprendiéndose como
modelos capaces debido a la vida vivida y a la muerte que queda por enfrentar (Bordignon,
2005).

Por otro lado, la ausencia de integracion o de los componentes de esta es manifestada
como un sentimiento de desesperanza con la falta de valores, siendo lo contrario a la integridad
que se expresa como sabiduria por medio del conocimiento acumulado a lo largo de los afios, el
juicio maduro Yy justo, junto con la comprensién de los significados de la vida, la desesperanza se
expresa como la falta, pérdida o debilidad de esta integracion, manifestandose en el miedo a la
muerte, la apatia y el desespero (Bordignon, 2005).

Es importante la comprension del ser humano desde los ciclos de vida, que proporcionan
una comprension de las vulnerabilidades y oportunidades para darle valor frente a etapas
tempranas del desarrollo humano, reconociendo que las experiencias se acumulan en la vida,

permitiendo gestionar recursos limitados al facilitar la identificacion de riesgos, brechas y
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priorizar intervenciones clave. El ciclo vital puede dividirse en diferentes etapas del desarrollo,
estas etapas no son absolutas ya que poseen diversidad individual y cultural. Estas etapas del
ciclo vital incluyen, la etapa prenatal y nacimiento, primera infancia, infancia, adolescencia,
juventud, adultez y finalmente la vejez. Se hace un énfasis claro en la etapa del envejecimiento,
ya que en este contexto del ciclo de vida se reconoce la heterogeneidad de las personas mayores
y como esta aumenta con el tiempo (MSPS, 2022).

Otro aspecto es la esperanza de vida, segun el promedio de afios que una persona podria
vivir manteniendo la mortalidad en un periodo especifico, el promedio de esperanza de vida es
de 74 afos, las mujeres viven 6,8 afios mas que los hombres. A nivel mundial, este indicador es
de 66,7 afios en promedio, aunque estas diferencias son significativas en diversas regiones del
mundo; en Latinoamérica por ejemplo es de 70 afios solamente, mientras que, en paises como
Japén, por ejemplo, la esperanza de vida es mayor en comparacion a otros paises llegando a 82
afios (Departamento Administrativo Nacional de Estadistica [DANE] 2024).

Por otra parte, la longevidad es comprendida como un fendmeno complejo que posee
multiples facetas ya que no puede ser atribuida a una sola causa, se ha demostrado que la
duracion de la vida de un individuo esté influenciada por una combinacién de factores genéticos,
ambientales que incluyen también los estilos de vida. El primer aspecto al no ser controlable a
diferencia de la toma de decisiones correspondiente al entorno o a los estilos de vida, estos
altimos contribuyendo a una longevidad mayor y una vida saludable. En términos de salud esta
no se refiere a cuantos afios se vive, sino también a la calidad de vida durante estos afios,
tratandose no simplemente de prolongar la vida si no de vivirla de manera plena, con actividad,
sin limitantes fisicos o cognitivos importantes, concluyendo que la longevidad en salud implica

mantener un éptimo bienestar fisico, mental y emocional a medida que se envejece (Instituto



Europeo de Nutricion y Salud [IENS], 2023). Asi las cosas, al abordar los procesos
cognoscitivos se aportara a mejorar la calidad de vida de los adultos mayores, al vivir bien en

estado de bhienestar.
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Marco Teorico

El proyecto se abordara desde el enfoque de la Psicologia Cognitiva, segun Fernandez-
Ballesteros (2004), teniendo en cuenta esta perspectiva cognitiva, el ser humano puede ser
entendido como un procesador activo de informacidn. A traves de sus sentidos la informacion es
captada, almacenada, analizada y elaborada y, finalmente, el ser humano responde a esa
informacion. En este sentido, el individuo debe atender y percibir esa informacion, procesarla y
retenerla. En realidad, cualquier comportamiento humano depende de estimulos y circunstancias
externas y de esas funciones psicologicas median el aprendizaje. Teniendo en cuenta, lo
planteado, cabe preguntarse qué funciones cognitivas cambian con el paso del tiempo y cuéles
permanecen estables, y por tanto afectan ese procesamiento e interpretacion de la informacion.
El entrenamiento de las funciones cognitivas, entonces, se convierte en un componente crucial
para mantener y mejorar estas capacidades a lo largo del tiempo, permitiendo que el individuo
pueda adaptarse mejor a los cambios y desafios que se presentan en su entorno.

Segun Timothy A. Salthouse, este autor plantea en sus investigaciones la capacidad de
memoria y la relacion del desempefio de adultos mayores en tareas de procesamiento y el
lenguaje, el cerebro envejecido busca compensar los déficits modificando sus patrones de
actividad; asi para el proyecto se retoma este autor que ha estudiado y profundizado en los
procesos cognoscitivos en los adultos mayores. Desde la perspectiva del aprendizaje humano, es
importante considerar como estos cambios en los patrones de actividad cerebral no solo afectan
la memoria y el procesamiento, sino también como los adultos mayores pueden aprovechar
estrategias de aprendizaje adaptativas. El aprendizaje continuo y el entrenamiento cognitivo
pueden mitigar algunos efectos del envejecimiento en la funcidn cognitiva. Esto implica disefiar

intervenciones que se centren en fortalecer las habilidades existentes y desarrollar nuevas



35

capacidades, aprovechando la plasticidad del cerebro incluso en edades avanzadas. De esta
manera, se pueden fomentar no solo la independencia y la calidad de vida de los adultos
mayores, sino también su participacion en la sociedad.

El enfoque cognitivo, al centrarse en como las personas perciben, piensan, recuerdan y
aprenden, resulta esencial para disefiar estrategias efectivas de estimulacion cognoscitiva en la
vejez. Este enfoque se basa en la idea de que el cerebro humano, al igual que el resto del cuerpo,
puede beneficiarse de "ejercicios” especificos que mantengan o mejoren sus capacidades.
Salthouse ha argumentado que, aunque algunas habilidades cognitivas tienden a declinar con la
edad, otras pueden mantenerse estables o incluso mejorar con la practica y el estimulo adecuado
(Salthouse, 2012). Su teoria sugiere que el mantenimiento y la mejora de las habilidades
cognitivas en la vejez no solo dependen de la genética, sino también de factores como la
educacion, las experiencias de vida y el compromiso con actividades cognitivamente
estimulantes.

Su investigacion indica que las intervenciones cognitivas pueden ser mas efectivas si
estan disefiadas para trabajar especificamente en las habilidades que tienden a declinar con la
edad, como la memoria de trabajo, la velocidad de procesamiento y la funcion ejecutiva
(Salthouse, 2004). Al mismo tiempo, es crucial fomentar actividades que exploten y desarrollen
la reserva cognitiva, tales como la lectura, los juegos de estrategia y la resolucion de problemas
complejos. Estas actividades no solo ayudan a mantener el cerebro activo, sino que también
pueden tener efectos positivos en el bienestar emocional y social de los individuos mayores,
mejorando su calidad de vida general. P profundizando en las ideas de Salthouse, es evidente que

la estimulacion cognoscitiva debe ser continua y multifacética para ser efectiva.
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De acuerdo con lo anterior es por ello que, para el desarrollo del proyecto se deben
considerar varios factores practicos y metodoldgicos como personalizar las actividades de
estimulacidn cognoscitiva segun las necesidades y capacidades individuales de los participantes.
Esto implica una evaluacion inicial del estado cognitivo de cada persona para adaptar las
intervenciones de manera efectiva. Ademas, siguiendo las ideas de Salthouse, las intervenciones
deben ser sostenibles y a largo plazo, ya que los beneficios de la estimulacion cognoscitiva
tienden a aumentar con la practica continua (Salthouse, 2012). Finalmente, se debe garantizar un
enfoque holistico que también incorpore aspectos fisicos y sociales, ya que la interaccion social y
el ejercicio fisico han demostrado tener efectos sinérgicos en la mejora del funcionamiento
cognitivo en la vejez. De este modo, el proyecto no solo abordara el deterioro cognitivo, sino que
también promovera un envejecimiento activo y saludable.

Por otra parte, es necesario para la comprension del contexto, dar una definicién clara en
cuanto a lo que la estimulacion cognoscitiva se refiere. La estimulacion cognoscitiva hace
referencia a un conjunto de actividades y ejercicios disefiados para mantener y mejorar las
funciones cognitivas como la memoria, la atencion, el lenguaje, el razonamiento y la percepcion
en individuos mayores, busca promover la plasticidad cerebral y retrasar el deterioro cognitivo
asociado con el envejecimiento (Madrigal, 2007).

De igual forma la importancia de la estimulacion cognoscitiva radica en su potencial para
mejorar la calidad de vida de los adultos mayores, ayudandolos a mantener su independencia y
funcionalidad en la vida diaria. Al proporcionar desafios mentales y nuevas experiencias de
aprendizaje, estas actividades pueden contrarrestar los efectos del envejecimiento cerebral

(Bermejo et al. 2021). Es por lo que esta puede no solo mejorar las capacidades cognitivas, sino
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también reducir los sintomas de depresion y ansiedad, lo cual es fundamental para el bienestar
emocional de las personas mayores.

También es importante hablar de los beneficios de la estimulacion cognoscitiva para los
adultos mayores, entre los méas destacados se encuentra la mejoria de la memoria, la atencion y
otras funciones ejecutivas, sobre lo anterior Madrigal (2007) afirma que las personas que
participan en actividades de estimulacion cognoscitiva presentan una mayor resistencia al
deterioro cognitivo y una mejor capacidad para realizar actividades cotidianas de manera
autonoma. Ademas, el desarrollo y aplicacidn de este tipo de proyectos puede fomentar la
socializacion y reducir el aislamiento social, que es un factor de riesgo para la depresion y el
deterioro cognitivo.

Finalmente, el rol del psicologo en la implementacidn de programas de estimulacion
cognoscitiva es fundamental, ya que como profesionales en esta area somos responsables de
disefar, coordinar y evaluar las intervenciones dirigidas a mejorar o mantener las capacidades
cognitivas de los adultos mayores. Como psicélogos debemos evaluar primero el estado
cognitivo de los participantes, identificar sus necesidades especificas y personalizar las
actividades en funcion de estas necesidades. Ademas, somos responsables de monitorear el

progreso y ajustar las intervenciones segln sea necesario para maximizar los beneficios.
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Metodologia

Este proyecto se presenta como opcién de grado, de tipo aplicado, por lo cual contara con
una fase de intervencion.

Enfoque de Investigacion. El enfoque usado en este proyecto seré el cualitativo por su
naturaleza desde su vision subjetiva. Lo cual nos permite tener una perspectiva mas amplia sobre
el tema a tratar.

Poblacion y Muestra. Para este proyecto se trabajara con la Asociacion de adultos
mayores Alegria de Vivir, la cual se encuentra ubicada en el municipio de El Dorado — Meta,
esta asociacidn cuenta con 80 integrantes de edades entre los 60 y 96 afios de edad de los cuales,
en promedio, asisten aproximadamente 30 personas. Esta asociacion tiene como finalidad
promover la calidad de vida de los adultos mayores mediante la implementacion de clases
semanales en las cuales se realizan ejercicios y actividades recreativas; ademas de brindarles
atencion por parte de una enfermera para contribuir a la asistencia de estos a citas médicas y
apoyar en sus controles. Adicionalmente esta asociacién cuenta con 5 lugares de encuentro: uno
ubicado en el casco urbano y cuatro en algunas veredas bajas del municipio.

Cabe resaltar que la baja asistencia se da debido a que esta poblacidn se encuentra
mayormente distribuida a lo largo de la zona rural del municipio y en multiples ocasiones se les
dificulta el desplazamiento hacia los diferentes grupos de encuentro por razones de la mala

calidad de las vias o por falta de transporte.
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Fases de Intervencion

Diagnostico o Deteccidn. En esta fase se identificara la poblacion participante del
proyecto en aspectos demograficos, sociales, fisicos, familiares, por medio de la informacion
referida de la ficha de caracterizacion de la institucion.

Recoleccion de Informacion. Aproximacion al estado actual del funcionamiento
cognoscitivo de los adultos mayores, por medio de una entrevista semiestructurada y el TEST
Minimental (Mini-Mental State Examination - MMSE). A partir de ello se llevara a cabo la
construccién de las acciones enfocadas en la autonomia contribuyendo al fortalecimiento de
los procesos de atencidon, memoria y velocidad de procesamiento

Ejecucion del Plan de Accion. Desarrollar acciones por medio de cuadernillos junto
con la generacidn de espacios ricos en estimulos para la implementacion de estrategias de
estimulacidén Cognoscitiva favoreciendo procesos de atencion, memoria y velocidad de
procesamiento.

Presentacion de Resultados. Sistematizar la informacion obtenida, se evalda el

impacto del proyecto en la poblacion y socializar los resultados con la comunidad.
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Consideraciones Eticas

De igual forma, hay que insistir en las consideraciones éticas oportunas para intervenir y
desarrollar este proyecto, tomando como eje el consentimiento informado, donde como
psicologos estamos obligados a proteger la confidencialidad de la informacion obtenida de las
personas durante su trabajo profesional. Solo divulgaran esta informacion a otros con el
consentimiento de la persona o de su representante legal, excepto en casos especificos donde no
hacerlo podria causar un dafio claro a la persona o a terceros. Los psicélogos también deben
informar a sus usuarios sobre las restricciones legales que afectan la confidencialidad (ley 1090
de 2006).

Asi mismo frente a los resultados que se obtendran al desarrollar el ejercicio el articulo
29 del Codigo Deontoldgico y Bioético del Psicélogo en Colombia nos manifiesta que la
presentacion de casos clinicos o ejemplos ilustrativos con propdsitos educativos o de divulgacion
cientifica, ya sea de forma oral, escrita, audiovisual u otra, debe realizarse de manera que impida
la identificacion de la persona, grupo o institucion involucrada. Si el medio utilizado permite la
posibilidad de identificar al sujeto, sera necesario obtener su consentimiento previo y explicito

(ley 1090 de 2006).
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Resultados

Se logro la aplicacién exitosa de los instrumentos a pesar de las distintas aristas
relacionadas a las caracteristicas individuales y limitaciones que los adultos mayores poseian,
correspondientes a aspectos como el nivel educacion, discapacidades visuales, auditivas y
tolerancia a la frustracion frente a los ejercicios.

A continuacion, se hace la descripcion y analisis de los datos sociodemogréaficos de los
participantes.
Figura 1
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La grafica 1 nos permite identificar que la mayor proporcion de personas se encuentra en
el rango de 70 a 80 afios (43%), seguido por las de 60 a 70 afios (39%), mientras que el grupo de
mas de 80 afios (18%) es el menos representado. Esto indica que la poblacién esta concentrada
en edades entre los 60 y 80 afios, ademas de identificar una concentracion significativa en edades

maés bajas dentro de este grupo.
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Figura 2

Genero
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Hay una predominancia leve de hombres (57%) sobre mujeres (43%), lo que sugiere una
distribucion de género no tan habitual en poblaciones mayores, ya que normalmente las mujeres
son mayoria debido a su mayor esperanza de vida. Este resultado podria estar influido por las
caracteristicas particulares de la muestra.

Figura 3
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Figura 4

Respuesta a la Pregunta ¢ Sabes Escribir?
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En los graficos 3 y 4 podemos identificar que la mayoria de las personas sabe leer (82%b)
y escribir (79%0), pero una proporcion menor significativa (18% y 21%, respectivamente) no
cuenta con estas habilidades. Esto podria deberse a limitaciones educativas historicas, haciendo
importante incluir alternativas accesibles como materiales visuales o asistencia personalizada.
Figura 5
Adultos Mayores Con Problemas Auditivos
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Solo una minoria (14%o) presenta problemas auditivos, lo que indica que esta condicion
no es un factor relevante para la mayoria. Esto podria deberse a un menor impacto del
envejecimiento auditivo 0 a un acceso adecuado a servicios de salud auditiva.

Figura 6
Adultos Mayores Con Problemas Visuales
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Los problemas visuales afectan al 79% de la poblacién, representando un desafio
significativo para su independencia y participacion. Esto resalta la necesidad de adaptar los

entornos y actividades para personas con vision limitada.
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Descripcion Resultados de los Instrumentos

Test Mini-Mental

En lo correspondiente a este instrumento, de los 28 participantes distribuidos entre 18
mujeres y 10 hombres a los cuales fue aplicado el test se logro evidenciar una puntuacién media
de 29 de 35 puntos posibles (Figura 7) logrando ver un resultado favorable como grupo frente a
un posible funcionamiento cognitivo bajo, 5 de los participantes obtuvieron una puntuacion
media de 23 lo que probablemente evidencie un rendimiento cognitivo leve/bajo de acuerdo a los
parametros de evaluacion. Asi mismo los 23 participantes restantes registraron un promedio
favorable de 30 puntos de 35 posibles evidenciando probablemente un funcionamiento cognitivo
alto en referencia los valores evaluativos.
Figura7
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Figura 8

Resultados, Puntos De Corte Recomendado
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Figura 9

Resultados Orientacion Temporal

Resultados Orientacion Temporal

25

20

15

10

| o
. I

3,4 44

H resultados Obtenidos

Por porcentaje de participantes un 71% =20 un 21% =6y un 8% = 2



Figura 10

Resultados Memoria inmediata
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De acuerdo con el nimero de participantes un 89% obteniendo 3 puntos, un 4%
obteniendo 2 puntos y finalmente un 7% obteniendo 0 puntos.
Figura 11

Resultados Atencion y Calculo
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un rango de puntos de 3;5, 11 de estos en 6;8 y finalmente 5 de estos en 0;2

Figura 12
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De acuerdo con el nimero de participantes en donde 12 de los mismos se mantuvieron en

Resultados De Memoria a Corto Plazo
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Figura 13
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Por participantes el 64% obtuvo un resultado de 5 puntos, el 22% un resultado de 4
puntos y finalmente el 14% un resultado de 3 puntos.
Figura 14
Resultados Lecto-Escritura
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Por participantes, el 57% obtuvo un puntaje de 3 puntos, el 29% un resultado de 2 puntos,
el 11% el resultado de 1 punto y un 3% un resultado de 0 puntos. en lo referente al apartado de

orientacion espacial y lenguaje se encuentran puntajes del 100%.
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Test Moca

Por medio de la aplicacion del test Moca se logro evidenciar que, los 28 participantes
distribuidos entre 18 mujeres y 10 hombres obtuvieron una puntuacién media por grupo de 20
puntos de 30 puntos posibles (Figura 8) en donde un resultado mayor o igual 26 supone un
posible funcionamiento cognitivo dentro de los pardmetros considerados normales u 6ptimos, es
por ello que por medio de los resultados se evidencia un probable funcionamiento cognitivo bajo
a nivel grupal. A nivel individual, solo 4 de los 28 participantes obtuvieron puntajes por encima
de la marca de los 26 puntos obteniendo un promedio de 27 puntos, con puntajes de 28 y 26
respectivamente.
Figura 15
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Figura 16
Resultados items Ejecutiva
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Por participantes en este apartado se obtuvo que el 25% de los participantes obtuvieron
puntajes de 4 puntos, el otro 25% un puntaje de 2 puntos, el 21% un puntaje de 5 puntos, el 18%
de los participantes un puntaje de 1 punto, un 7% de los participantes un puntaje de 3 puntos y
finalmente el 4% un puntaje de 0 puntos.

Figura 17
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Por participantes en este apartado se obtuvo que el 64% de los participantes obtuvo un
puntaje de 3, el 29% un puntaje de 2 y finalmente el 7% de los participantes un puntaje de 0.
Figura 18
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Por participantes en este apartado se obtuvo que el 79% de los participantes obtuvieron
un puntaje de 6 puntos, un 18% un puntaje de 5y finalmente un 3% un puntaje de 4 puntos.
Figura 19
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Por participantes en este apartado se obtuvo que El 47% obtuvo un puntaje de 0 puntos,
un 18% un puntaje de 3 puntos, un 14% con 2 y 1 punto respectiva y finalmente un 7% con un
puntaje de 4 puntos.

Figura 20
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En este apartado se obtuvo que el 54% de los participantes obtuvo un puntaje de 2
puntos, un 25% un puntaje de 0 puntos y finalmente un 21% un puntaje de 1 punto.
Figura 21
item de Atencion 1
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En este apartado se obtuvo que el 50% obtuvo como resultado de 1 punto, el 43% obtuvo
2 puntos y finalmente el 7% un puntaje de 0 puntos.

Figura 22
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En este apartado se obtuvo como resultado que el 89% de los participantes obtuvieron un
puntaje de 1 punto y el 11% restante obtuvo un puntaje de 0 puntos.
Figura 23
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En este apartado se puede apreciar que el 46% de los participantes obtuvieron un puntaje
de 3 respectivamente, el 25% un puntaje de 2, el 18% un puntaje de 1 y finalmente el 11% un
puntaje de 0 puntos.

Figura 24
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En este apartado se obtuvo como resultado que el 68% de los participantes obtuvieron un
resultado de 2 puntos, el 25% restante un puntaje de 1 punto y finalmente el7% un puntaje de 0
puntos.

Figura 25
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En este apartado se puede evidenciar que el 68% de los participantes obtuvo un resultado

de 1 punto, mientras que el 32% restante obtuvo un puntaje de 0 puntos.
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Descripcion de Resultados de las Acciones Propuestas
Objetivo Especifico 1
Ejercicios Fortalecimiento de la Atencion

Propdsito. Implementar estrategias que por medio de la estimulacion cognitiva
fortaleceran el proceso cognitivo de la atencién

Desarrollo de la Accidn. Se disefiaron una serie de ejercicios teniendo en cuenta los
resultados obtenidos tanto en la ficha de caracterizacion como en los test, finalizando en un
compilado a partir de una cartilla basandonos en autores como Navarro et al. 2018; los adultos
mayores desarrollaron 4 ejercicios de identificacion de diferencias, juegos de memoria visual y
auditiva que cuya ejecucion estimulaban distintos tipos de atencion como es el caso de la
atencion sostenida, dividida y selectiva a través de la herramienta cuadernillo desarrollada por
los estudiantes.

Resultados. En la actividad participaron 28 adultos mayores, durante la actividad los
adultos mayores se mostraron interesados en el desarrollo de la misma teniendo en algunos casos
dificultades para su desarrollo, dificultades asociadas a la baja vision que algunos poseeny a la
comprension de las instrucciones de los ejercicios siendo necesario la repeticién de las
instrucciones y mayor acompafiamiento por parte de los estudiantes concluyendo en el desarrollo
de los ejercicios y asi mismo fortalecer su proceso atencional. Por otro lado, se identificd que de
forma indirecta el desarrollo con éxito de estas actividades hizo que los participantes se notasen
con mayor motivacion y autoestima al trabajar su mente como ellos mimos le llamaban, notando
que los participantes alfabetas tenian mayor facilidad en el desarrollo de los ejercicios mientras

que los participantes que no sabian leer o escribir desarrollaron el ejercicio en un tiempo superior
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pero que a pesar de las dificultades lograron terminarlo y por ende considerandolo un logro de
mayor valor.
Ejercicios Fortalecimiento de la Memoria

Propdsito. Implementar estrategias que por medio de la estimulacion cognitiva
fortaleceran procesos de memoria

Desarrollo de la Accidn. Se disefiaron una serie de ejercicios teniendo en cuenta los
resultados obtenidos tanto en la ficha de caracterizacion como en los test, finalizando en un
compilado a partir de una cartilla basandonos en autores como Navarro et al 2018; los
participantes se desempefiaron en el desarrollo de 4 ejercicios que implicaban actividades de
emparejamiento, recordar listas de palabras e historias secuenciales con el fin de estimular la
memoria a corto y largo plazo por medio de la asociacion con su cotidianidad, todo ello a partir
de la herramienta cuadernillo desarrollada por los estudiantes.

Resultados. En la actividad participaron 28 adultos mayores, durante la actividad los
participantes lograron desarrollar los ejercicios con éxito presentando dificultades en algunos
aspectos como la comprensién de estos nuevamente haciendo necesario el acompafiamiento de
los estudiantes para la ejecucion de estas. Durante el ejercicio del recordatorio de palabras
algunos de los participantes presentaron cierta incapacidad para recordar o evocar palabras
asociadas a un estimulo por lo cual recurrieron a ayudas entre si mismos para facilitar el proceso
y la comprension del ejercicio, para los participantes el encontrar diferencias y semejanzas entre
algunos objetos les resulto sencillo al igual que el resolver situaciones en las que era necesario
asociar informacidn nueva con sus experiencias previas, al desarrollar estos ejercicios en los
participantes se obtuvo como resultado la promocién de aspectos como la neuroplasticidad y la

prevencion de un mayor deterioro cognitivo, también al lograr recordar y realizar los ejercicios
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con éxito se contribuyd a la mejoria del autoestima y la reducciédn de la frustracion que pueden
presentar los adultos mayores ante los olvidos frecuentes producto de la edad.
Ejercicios Fortalecimiento de la Velocidad de Procesamiento

Propdsito. Implementar estrategias que por medio de la estimulacion cognitiva
fortaleceran procesos de velocidad de procesamiento.

Desarrollo de la Accidn. Se disefiaron una serie de ejercicios teniendo en cuenta los
resultados obtenidos tanto en la ficha de caracterizacion como en los test, finalizando en un
compilado a partir de una cartilla basandonos en autores como Navarro et al. 2018, los
participantes se desempefiaron en el desarrollo de 4 ejercicios que implicaban ejercicios de
respuesta rapida a estimulos y juegos de reaccion. todo ello a partir de la herramienta cuadernillo
desarrollada por los estudiantes.

Resultados. En este apartado de estimulacion cognoscitiva se presentaron mayores
dificultades en el desarrollo de las actividades, algunos adultos mayores no se encontraron con
disposicidn a realizar los ejercicios puesto que de los tres apartados anteriores estos significaban
mayor dificultad y por ende mayor frustracion para algunos adultos mayores al no poder
ejecutarlos con mayor rapidez, otra dificultad asociada es a la falta de escolaridad de algunos
participantes aunque paso a paso y con acompafiamiento lograron resolver los ejercicios entre
ensayo y error. Es recomendable ampliar los caracteres implementados en el cuadernillo para una
mejor visualizacion del ejercicio. a través de estos ejercicios los adultos mayores lograron
mejorar la rapidez con la que procesan la informacidn, aspecto que tiene a reducirse con la edad,
utilizando el trabajo en equipo como herramienta para agilizar procesos. Asi mismo fortalecieron
aspectos como la agilidad mental y fisica mejorando su capacidad de respuesta en situaciones de

la vida diaria involucrando la respuesta cognitiva 0jo-mano.
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Objetivo Especifico 2

Se logro cumplir el objetivo de propiciar acciones que fomenten, desarrollen y ayuden a
fortalecer la autonomia de los adultos mayores a través de la implementacion del cuadernillo
como herramienta dado que al ser ejecutados los ejercicios los participantes ejercitaron los
procesos cognitivos de la atencion, la memoria y la velocidad de procesamiento garantizando un
mayor funcionamiento cognitivo y por ende mayor autonomia frente a su cotidianidad y a los
distintos obstaculos o situaciones que deban enfrentar. de igual forma al llevar a cabo este
proceso se logré evidenciar aspectos que tienen una capacidad condicionante en el desempefio de
estas tareas como la tolerancia a la frustracion y la motivacion, elementos que logran ponerse a
prueba al momento de ejecutar una tarea de complejidad mayor a la habitual para los adultos
mayores y que de no saber responder emocional/cognitivamente de forma acertada ante estos,
puede disminuir o aumentar el éxito en el afrontamiento de los obstaculos que los adultos
mayores enfrentan por aspectos como el deterioro cognitivo producto de la vejez que a su vez
afecta otros elementos importantes como la autoestima.
Objetivo Especifico 3

Se obtuvo como resultado el favorecimiento de ambientes propicios en estimulos que
facilitaron los procesos cognitivos de los adultos mayores haciendo uso de los sitios de reunion
de los grupos de adultos mayores por medio de la sensibilizacion frente a la importancia de la
estimulacidn cognitiva como herramienta para la prevencion del envejecimiento cerebral
temprano, el deterioro cognitivo, la pérdida de memoria, habilidades funcionales e inclusive el
aislamiento social, también, en la importancia en la continuacién de estos ejercicios
acompafiandolos con ejercicio fisico y asi mismo en la importancia de la vinculacion a sus

espacios de recreacion logrando adherencia a los estos procesos que en conjunto alcanzan una



mayor estimulacion de la memoria, la atencion y la velocidad de procesamiento, entre otros

procesos cognitivos que repercutiran de forma positiva en la autonomia.
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Discusion

Al dar inicio y desarrollar nuestro proyecto aplicado enfocado en la estimulacion
cognitiva con adultos mayores, experimentados sensaciones de emocion y al mismo tiempo
algunos momentos abrumadores debido a la magnitud del reto que teniamos frente a nosotros
puesto que no poseiamos experiencia previa; por ello, aunque careciamos de la experiencia en
este tipo de trabajos, logramos encontrar la motivacion por la oportunidad de aplicar los
conocimientos tedricos adquiridos en nuestra formacion a una situacion real; sin embargo,
éramos conscientes de las dificultades que implicaba el combinar aspectos tedrico practicos,
especialmente al disefiar actividades que fueran tanto efectivas como adecuadas para los
participantes; la responsabilidad de trabajar con los adultos mayores era un propulsor hacia la
preparacion y la construccion de un proyecto significativo, enriquecedor y donde en cada
interaccion se requeria de paciencia, sensibilidad y creatividad para implementar las estrategias
de manera efectiva.

Desde nuestro rol como estudiantes logramos percibir varios aspectos clave, en primer
lugar, las particularidades de cada persona es un factor importante y que dota de complejidad el
contexto de accidn, contar con empatia y flexibilidad es necesario; cada adulto mayor tiene su
propio ritmo, experiencias y necesidades, lo cual fue incentivo para modificar las actividades;
que no carecieran de significado y accesibilidad. Por otra parte, es necesario evidenciar coémo las
dindmicas interpersonales, el vinculo creado con los participantes y los aspectos individuales de
los adultos mayores influyen positiva o negativamente en su disposicién y motivacion para el
desarrollo de las actividades; finalmente fue posible reconocer el como en la mayoria de los
casos la estimulacién cognitiva es infravalorada y subestimada en comparacién con la

estimulacién del ejercicio fisico.
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Dando cumplimiento al proposito del proyecto es necesario retomar la definicion de
estimulacién cognitiva, Acevedo & Loewenstein (2007) definen a la estimulacién cognitiva
como un conjunto de actividades disefiadas para mantener o mejorar el rendimiento cognitivo
por medio de la practica y la repeticion, logrando asi ser de ayuda en el preservar de la
independencia y funcionalidad en las actividades cotidianas. La definicion proporcionada por los
autores coincide con amplitud con las acciones realizadas en el proyecto ya que, las actividades
implementadas en el grupo de adultos mayores del Dorado, Meta, como los ejercicios de
atencion, memoria y velocidad de procesamiento, llevaban una orientacion al fortalecimiento de
funciones cognitivas especificas mediante practicas estructuradas y repetitivas; por otra parte, el
disefio de las actividades implementadas tuvo como objetivo mantener y mejorar el rendimiento
cognitivo de los adultos mayores en linea con el enfoque de preservar la funcionalidad de los
mismos.

Las acciones para la estimulacion de la memoria, la atencion y la velocidad de
procesamiento en la comunidad de adultos mayores fueron llevadas a cabo por medio de
ejercicios disefiados para conectar informacidn nueva con experiencias previas, haciendo uso de
un cuadernillo como herramienta de practica constante y refuerzo positivo; para el aspecto de la
memoria se llevaron a cabo actividades de emparejamiento, listas de palabras y organizacién de
historias secuenciales, mientras que en el aspecto de la atencidn se reforzo por medio de
actividades de identificacién de diferencias, memoria visual y auditiva, brindandoles apoyo e
instrucciones claras por medio del acompafiamiento continuo, en lo referente a la velocidad de
procesamiento, se llevaron a cabo ejercicios de reaccion y respuesta rapida orientados a mejorar
la rapidez en la velocidad en el procesamiento de la informacion. Estas acciones siendo

cumplidas desde el rol del psicologo, que en este contexto especifico se desempefia un papel
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crucial al trabajar con adultos mayores, teniendo las funciones de facilitador, guia y mediador en
los procesos de estimulacién cognitiva y emocional, Santamaria & Molina (2024) mencionan
que el rol del psicologo con adultos mayores tiene una mayor implicancia que va no solo en la
intervencion en procesos cognitivos, sino también la promocion de aspectos como el bienestar
emocional, la autonomia y finalmente la adaptacion a los cambios que se asocian al proceso
natural del envejecimiento.

Uno de los factores que significaron un plus o factor diferencial en la intervenciéon fue el
uso del cuadernillo el cual fue disefiado especificamente para estimular multiples procesos
cognitivos puesto que este considero las caracteristicas individuales de la poblacion de adultos
mayores Yy su cotidianidad; por otro lado, este material no solo cumplié la funcién de herramienta
de estimulacién, sino también como una forma de conexion entre el conocimiento tedrico y la
practica, logrando adaptarse a las necesidades particulares del grupo como la baja vision o la
escolaridad limitada.

La intervencion fue importante por factores como el mencionado anteriormente, es decir,
la adaptabilidad en la personalizacién de las actividades lo cual permitié que cada participante a
pesar de sus limitaciones pudiera obtener un beneficio en la misma, demostrando que la
estimulacidn cognitiva puede ser efectiva cuando es adaptada al contexto y las capacidades de
los individuos; otro factor destacable es el del empoderamiento al superar los desafios que los
gjercicios significaban para los adultos mayores contribuyendo no solo a sus habilidades
cognitivas sino también a un mayor sentido de autonomia. Finalmente, el factor mas importante
que corresponde a la prevencion del deterioro, las actividades integradas favorecieron la
estimulacién de la neuroplasticidad junto con la prevencion de un mayor deterioro cognitivo,

promoviendo una mejoria en la calidad de vida.
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Como ejemplo similar a nuestra intervencion se encuentra el estudio realizado por
Gehling (2020) nombrado "The Effects of a Cognitive Training Program for Healthy Older
Adults: A Program Evaluation Study" en el cual se incluyeron 19 participantes quienes asistieron
a dos sesiones semanales de entrenamiento cognitivo, cada sesion poseia una duracion de una
hora durante 12 semanas, este programa fue disefiado para abordar multiples aspectos cognitivos
como la atencion, la memoria, la velocidad de procesamiento, las funciones ejecutivas y el
lenguaje, ademas de las actividades cognitivas, también se evaluaron aspectos emocionales como
la depresion y la autoeficacia de la memoria antes, después y tres meses tras finalizar el
programa. En el estudio se logro observar mejoras en el funcionamiento cognitivo global y
pequefias a grandes mejoras en aspectos especificos de la cognicion, resaltando asi el potencial
de este tipo de intervenciones para mantener y mejorar la funcion cognitiva en adultos mayores
saludables, evidenciando que la practica estructurada de actividades cognitivas puede ser una
estrategia eficaz contra el deterioro cognitivo.

Al comparar el programa llevado a cabo por Gehling es posible observar que al igual que
en nuestra experiencia de intervencién se enfatizd un enfoque estructurado y repetitivo en
maultiples aspectos de la cognicion haciendo una integracion de ejercicios que promueven la
memoria, la atencion y la velocidad de procesamiento, para ambos proyectos es posible destacar
la importancia de la practica constante y el factor de la adaptabilidad de las actividades a las
capacidades y necesidades de los adultos mayores, reforzando la efectividad de las estrategias
multifactoriales en la estimulacion cognitiva y a su vez logrando ver mejoras en las habilidades
especificas trabajadas como en el bienestar emocional de los adultos mayores.

Finalmente, la estimulacion cognitiva en los adultos mayores se ve reflejada en distintas

mejoras, tanto tangibles e intangibles que abarcan diversas areas especificas de su cotidianidad,
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esto es posible evidenciarlo en los resultados del proyecto, en el apartado de la atencion, los
ejercicios implementados de atencidn sostenida, dividida y selectiva lograron sirvieron de ayuda
para que los participantes lograron enfocarse mejor en tareas especificas, ignorar distracciones y
procesar informacidn de forma mas eficiente, siendo clave para la funcionalidad en actividades
como la organizacion de tareas entre otras de su cotidianidad. En el aspecto de la memoriay la
velocidad de procesamiento, los adultos mayores mejoraron su capacidad para recordar
informacidn nueva y asi mismo asociarla con experiencias previas, en ello promoviendo la
neuroplasticidad, por otro lado, aunque algunos adultos mayores enfrentaron frustracion inicial,
estos fueron capaces de lograr avances en la rapidez para procesar y responder a estimulos,
traduciéndose en una mayor agilidad mental y reaccion.

La estimulacion cognitiva no solo logré un impacto en los aspectos especificos de
atencion, memoria y velocidad de procesamiento, sino que también contribuyo a una mejora
general de la calidad de vida y la autonomia de los adultos mayores mitigando los efectos del
envejecimiento cognitivo, impactando de forma positiva en la autoestima, la motivacion, la

promocion de la autonomia y la mejoria en las dinamicas sociales y emocionales.
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Conclusiones

A nivel general es posible afirmar que las acciones planteadas y ejecutadas en la
comunidad fueron favorables y esto es evidenciables a través de los resultados, dentro del
contexto de los adultos mayores fue evidente que los ejercicios lograron una mejoria en el
aspecto de sus habilidades cognoscitivas, especificamente en la atencién, la memoriay la
velocidad de procesamiento, habilidades que resultan necesarias para el funcionamiento
adecuado en su entorno y el fortalecimiento de sus capacidades de autonomia.

Asi mismo, el proyecto aplicado permitio que el proceso del fortalecimiento de las
habilidades cognoscitivas creara espacios de trabajo grupal y el desarrollo de ambientes
propicios que favorecieron el desarrollo de estas habilidades.

Las estrategias llevadas a cabo facilitaron el fortalecimiento de la memoria, la atenciéon y
la velocidad de procesamiento por medio del reconocimiento de estimulos visuales, situaciones
para el evocamiento de la memoria, la velocidad de respuesta ante ciertos estimulos y su
asociacion frente a su cotidianidad.

A través de las acciones, el cumplimiento de los objetivos planteados y el desarrollo del
proyecto aplicado se logré establecer el reconocimiento de la importancia frente al ejercicio de
las habilidades cognoscitivas como un proceso para el desarrollo y el mantenimiento de la

autonomia y el bienestar de los adultos mayores del municipio del Dorado.
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Recomendaciones

Se recomienda dar continuidad al proceso en lo referente a la estimulacion tanto
cognitiva como fisica, de ser posible hacer uso o disefiar un sistema mixto donde ambos tipos de
estimulacidn trabajen en conjunto para una mayor eficacia y mejores resultados, todo con el
objetivo de fortalecer las capacidades de los adultos mayores.

Se considera necesario que este tipo de proyectos tenga un enfoque mas dedicado en la
concientizacion sobre la importancia de la estimulacion cognitiva y los beneficios que esta
conlleva, ya que esta por lo general es subestimada e infravalorada en comparacion con la
estimulacidn fisica, con el fin de lograr una mayor adherencia al proceso por parte de los adultos
mayores garantizando una mejoria en aspectos como la independencia, la autoestimay la
disminucion del aislamiento social.

También es pertinente enfatizar en la construccion de herramientas que faciliten la
estimulacidn cognitiva tomando en cuenta las dificultades que los adultos mayores poseen, como
la baja visidn, la baja tolerancia a la frustracién, el nivel de alfabetizacién junto con la falta de
motivacion que los participantes pueden llegar a poseer.

Adicionalmente se recomienda que la Alcaldia Municipal refuerce el apoyo a los
programas de estimulacion cognitiva y fisica para adultos mayores, asegurando recursos y
respaldo institucional para su correcta implementacion y continuidad. Es fundamental que se
impulse un enfoque integral que combine ambas formas de estimulacion, lo cual potenciara los

resultados y mejorara el bienestar de los adultos mayores.
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