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Resumen

Introduccion: EIl envejecimiento poblacional se asocia con cambios pro-
gresivos que afectan la capacidad funcional y la autonomia del adulto ma-
yor, donde el riesgo de dependencia es mayor. Objetivo: Analizar el nivel
de dependencia funcional de los adultos mayores del Hogar Sagrado Cora-
z6n de JesUs antes y después de la aplicacién de estrategias de cuidado ba-
sadas en el modelo de Roper-Logan-Tierney. Metodologia: Se realiz6 un
estudio cuantitativo, cuasiexperimental longitudinal con enfoque evalua-
tivo. La poblacién estuvo conformada por 48 residentes y la muestra por 15
adultos mayores seleccionados mediante muestreo no probabilistico por
conveniencia. Se aplicaron el indice de Barthel para actividades basicas y
la escala de Lawton y Brody para actividades instrumentales de la vida dia-
ria, complementadas con la valoracion segun el modelo de Roper-Logan-
Tierney. Las intervenciones se estructuraron con base en las taxonomias
NIC y NOC. Resultados: En la evaluacién inicial, el 60 % present6 depen-
dencia moderada y el 40 % dependencia severa segun el indice de Barthel.
Tras la intervencion, el puntaje promedio aumento de 68,0 a 75,3. En las
actividades instrumentales se observo una redistribucion hacia niveles de
mayor autonomia, con predominio de dependencia ligera (53,3%) y apari-
cién de autonomia funcional (13,3 %). Conclusién: Las estrategias de cui-
dado fundamentadas en el modelo de Roper-Logan-Tierney y en las taxo-
nomias NIC y NOC contribuyen a mejorar la independencia funcional del
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adulto mayor institucionalizado, constituyendo una herramienta Gtil para fortale-
cer el cuidado geriatrico.

Palabras claves: Adulto mayor; Dependencia funcional; Actividades de la vida

diaria; Enfermeria geriatrica; Autonomia.

Abstract

Introduction: Population aging is associated with progressive changes that affect the func-
tional capacity and autonomy of older adults, where the risk of dependency is greater. Ob-
jective: To analyze the level of functional dependency of older adults at the Hogar Sagrado
Corazon de Jesus nursing home before and after the implementation of care strategies based
on the Roper-Logan-Tierney model. Methodology: A quantitative, quasi-experimental lon-
gitudinal study with an evaluative approach was conducted. The population consisted of 48
residents, and the sample consisted of 15 older adults selected through non-probabilistic
convenience sampling. The Barthel Index for basic activities and the Lawton and Brody
scale for instrumental activities of daily living were applied, complemented by the assess-
ment according to the Roper-Logan-Tierney model. The interventions were structured based
on the NIC and NOC taxonomies. Results: In the initial assessment, 60 % presented moder-
ate dependence and 40 % severe dependence according to the Barthel Index. After the inter-
vention, the average score increased from 68.0 to 75.3. In instrumental activities, a redistri-
bution toward higher levels of autonomy was observed, with a predominance of mild de-
pendence (53.3 %) and the emergence of functional autonomy (13.3 %). Conclusion: Care
strategies based on the Roper-Logan-Tierney model and the NIC and NOC taxonomies con-
tribute to improving the functional independence of institutionalized older adults, constitut-

ing a useful tool for strengthening geriatric care.

Keywords: Older adult; Functional dependence; Activities of daily living; Geriatric nursing;

Autonomy.
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Introduccion

El proceso de envejecimiento forma parte del ciclo natural de la vida y se caracteriza por
cambios progresivos a nivel fisico, psicolégico y social, los cuales influyen directamente en
la capacidad funcional y en la autonomia de las personas (1). A medida que avanza la edad,
muchos adultos mayores presentan dificultades para realizar de forma independiente las
actividades basicas e instrumentales de la vida diaria, lo que repercute en su calidad de vida,

bienestar general y participacion social (1).

Las personas mayores constituyen un grupo vulnerable debido a la presencia de multiples
enfermedades cronicas, a la complejidad de sus condiciones de salud y a la disminucion
progresiva de sus capacidades fisicas y cognitivas (2,3). Estas condiciones se ven con mayor
frecuencia en adultos mayores institucionalizados, quienes enfrentan procesos de adaptacion

a nuevas rutinas y una mayor dependencia del personal cuidador.

En América Latina y el Caribe, el envejecimiento poblacional se ha acelerado de manera
significativa durante las Gltimas décadas, generando una mayor demanda de servicios
especializados (4). En Ecuador, este fendmeno representa un desafio para las instituciones
de atencidn geriatrica, que deben fortalecer sus estrategias de cuidado para responder a las

necesidades de esta poblacion (5).

El deterioro funcional del adulto mayor se asocia con enfermedades cronicas, limitaciones
en la movilidad y alteraciones sensoriales, factores que favorecen la dependencia progresiva
si no se aplican intervenciones oportunas y sistematicas (6,7). En contextos
institucionalizados, estas limitaciones pueden intensificarse, afectando principalmente el
desempefio en actividades como la movilizacion, el autocuidado, la higiene personal y la

alimentacion (8).

Desde el ambito de la enfermeria, la aplicacion de modelos tedricos permite estructurar el
cuidado de manera integral. EI modelo de Roper, Logan y Tierney se centra en la valoracion

de las actividades de la vida diaria, facilitando la identificacion de necesidades, la

RevCienEcu 2026, 8, 33. DOL: https://doi.org/10.69825/cienec.v8i33.367 E C V www.cienciaecuador.com.ec
Editorial Cientifica Vega



https://doi.org/10.69825/cienec.v8i33.367

Ciencia Ecuador 2026, 8, 33 4

planificacion de intervenciones y la evaluacion de resultados (9). Este modelo resulta
pertinente para abordar la funcionalidad del adulto mayor desde una perspectiva
biopsicosocial. Diversos estudios evidencian que la dependencia funcional es frecuente en
adultos mayores institucionalizados, lo que resalta la necesidad de intervenciones basadas

en evidencia orientadas a fortalecer el autocuidado y la autonomia (10,11).

En este sentido, el uso del indice de Barthel y la escala de Lawton y Brody permite
cuantificar de forma objetiva el nivel de dependencia en las actividades basicas e
instrumentales, proporcionando informacion clave para el seguimiento funcional (12,13).
Asimismo, la integracion de las taxonomias NIC y NOC en la planificacién del cuidado
favorece el desarrollo de estrategias estandarizadas, dirigidas a mejorar la movilidad, la
higiene, la alimentacién, la comunicacién y la seguridad del adulto mayor (16,17). Estas
estrategias permiten aplicar intervenciones progresivas, supervisadas y adaptadas a las

capacidades del grupo de estudio.

En el Hogar de Ancianos Sagrado Corazon de Jesus, la atencién se orienta al
acompariamiento integral de los adultos mayores; sin embargo, resulta necesario fortalecer
los procesos de valoracion funcional y sistematizar las intervenciones de enfermeria, con el
fin de optimizar los resultados del cuidado. Por lo expuesto, el presente estudio se orienta a
realizar una valoracion inicial del nivel de dependencia funcional de los adultos mayores
institucionalizados mediante instrumentos estandarizados, aplicar estrategias de cuidado
fundamentadas en el modelo de Roper-Logan-Tierney y en las taxonomias NIC y NOC, y
efectuar un seguimiento comparativo antes y después de la intervencion, con el propdsito de
determinar su impacto en la autonomia funcional y contribuir a la mejora de la atencion

geriétrica.
Objetivos

Obijetivo General:
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Analizar el nivel de dependencia funcional del adulto mayor del Hogar Sagrado Corazén de
Jesus, segun el modelo de Roper-Logan-Tierney, antes y después de la aplicacion de

estrategias de cuidado estandarizadas orientadas a la promocion de la autonomia.
Objetivos Especificos:

. Determinar el grado de dependencia funcional de los adultos mayores a partir del

desempefio en las actividades bésicas de la vida diaria.

. Implementar estrategias de cuidado de enfermeria estandarizadas para fortalecer la

autonomia funcional del adulto mayor.

. Analizar la variacion del nivel de dependencia funcional antes y después de la

aplicacion de las estrategias de cuidado basadas en el modelo de Roper-Logan-Tierney.

Metodologia

Se realiz6 una investigacion cuantitativa de tipo descriptivo y cuasi-experimental, con disefio
pretest—postest y enfoque longitudinal, orientada a analizar la variacion del nivel de depen-
dencia funcional del adulto mayor del Hogar Sagrado Corazén de Jesus antes y después de
la aplicacion de estrategias de cuidado estandarizadas basadas en el modelo de Roper-Logan-
Tierney. Este disefio permitio realizar una evaluacion inicial del nivel de independencia fun-
cional de los participantes, implementar posteriormente las intervenciones de enfermeria
orientadas a fortalecer la autonomia en las actividades de la vida diaria y finalmente efectuar

una evaluacion posterior para analizar los cambios producidos tras la intervencion.

La poblacion del estudio estuvo conformada por 48 adultos mayores residentes del Hogar de
Ancianos Sagrado Corazén de Jesus durante el periodo de investigacion. La muestra estuvo
constituida por 15 adultos mayores, seleccionados mediante muestreo no probabilistico por
conveniencia, considerando la disponibilidad, el estado clinico, las condiciones cognitivas y
la accesibilidad de los residentes para participar en el estudio. Los participantes presentaron
un rango de edad entre 60 y 74 afios, de los cuales 9 correspondieron al sexo femenino (60

%) y 6 al sexo masculino (40 %).
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En relacion con la condicion funcional inicial, la evaluacion realizada mediante el indice de
Barthel evidencio que el 60 % de los adultos mayores present6 dependencia moderada, mien-
tras que el 40% presento dependencia severa en las actividades basicas de la vida diaria. Este
tipo de muestreo fue empleado debido a las caracteristicas de la poblacién institucionalizada,
a las limitaciones propias del contexto y a la necesidad de garantizar una participacion segura
y continua, lo que permitio la adecuada aplicacion de los instrumentos y estrategias de cui-

dado.

La recoleccion de datos se efectué mediante la aplicacion del indice de Barthel y la escala
de Lawton y Brody, complementadas con la valoracion de las actividades de la vida diaria
segun el modelo teérico mencionado. Las estrategias de cuidado se estructuraron a partir de
las taxonomias NIC y NOC como referentes estandarizados, sin la elaboracion de diagnos-
ticos de enfermeria ni planes de cuidados individualizados, con el fin exclusivo de evaluar

su impacto a nivel grupal.
Los criterios de exclusién incluyeron:

Adultos mayores con diagnostico de deterioro cognitivo severo o demencia avanzada que
impida la comprension de las evaluaciones.

Personas con enfermedades agudas, infecciosas o en estado critico durante el periodo del
estudio.

Adultos mayores con limitaciones sensoriales severas no corregidas que imposibiliten la
aplicacion de los instrumentos.

Residentes con estancia temporal o en proceso de traslado institucional.

Personas que decidan retirarse voluntariamente del estudio durante su desarrollo.

En cuanto a los criterios de inclusion:

Adultos mayores de 65 afios residentes permanentes del Hogar de Ancianos Sagrado Cora-

z6n de Jesus.
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e Adultos mayores con capacidad para participar en las evaluaciones, de manera directa o con
el apoyo del personal de enfermeria o cuidadores.

e Personas que se encuentren clinicamente estables al momento de la recoleccion de datos.

e Adultos mayores que acepten participar voluntariamente en el estudio, mediante consenti-

miento informado propio o de su representante legal.
Criterios de eliminacion:

« Participantes que decidieron retirarse voluntariamente del estudio durante su desarrollo.
o Adultos mayores que presentaron cambios en su estado de salud que impidieron continuar

con las evaluaciones.

La informacion fue recolectada por el investigador mediante observacion directa y entrevista
asistida, garantizando la comprension y exactitud de las respuestas. Para asegurar la confi-
dencialidad, los participantes fueron identificados mediante cdédigos numéricos, y la infor-

macion fue utilizada exclusivamente con fines cientificos.

La variable principal del presente estudio fue la independencia funcional del adulto mayor,
entendida como la capacidad de la persona para realizar de forma autonoma las actividades
basicas e instrumentales de la vida diaria, manteniendo un adecuado nivel de autocuidado y

participacion en su entorno cotidiano.

Se aplicaron dos instrumentos para evaluar el nivel de dependencia funcional de los adultos
mayores. El primero fue el indice de Barthel (IB), utilizado para la valoracion de 10 activi-
dades basicas de la vida diaria con el autocuidado y la movilidad, entre ellas alimentacion,
bafio, vestido, uso del retrete, traslado, deambulacion y control de esfinteres. La escala de
puntuacion del Indice de Barthel oscila entre 0 y 100 puntos, donde las puntuaciones mas
altas indican mayor nivel de independencia., permitiendo cuantificar el nivel de dependencia
funcional de los participantes. La clasificacion de los resultados se establecio de la siguiente
manera: dependencia total (0-20), dependencia severa (21-60), dependencia moderada (61—

90), dependencia escasa (91-99) e independencia (100 puntos), incluyendo la categoria de
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independencia con uso de silla de ruedas. Este método de clasificacion fue propuesto por
Baztan JJ, Pérez del Molino J, Alarcén T, San Cristobal E, Izquierdo G y Manzabeitia, y fue
aplicado al inicio del estudio, durante la intervencién y al finalizar las estrategias de cuidado
(12). El instrumento presenta una adecuada fiabilidad, evidenciada por un alfa de Cronbach

entre 0,86 y 0,90.

Posteriormente, se aplicé la escala de valoracion de Lawton y Brody, la cual fue creada en
1969 por los investigadores estadounidenses M. Powell Lawton y Elaine M. Brody, este
instrumento presenta una alta consistencia interna con un alfa de Cronbach, reportado fre-
cuentemente entre 0,84 y 0,90, indicando gran fiabilidad. destinada a evaluar la dependencia
en las actividades instrumentales de la vida diaria (13). La cual permite valorar la capacidad
del adulto mayor para realizar actividades mas complejas necesarias para la vida indepen-
diente, tales como el uso del teléfono, la realizacidén de compras, la preparacion de alimentos,
el manejo del hogar, el uso del transporte, la administracién de medicamentos y el manejo

de las finanzas.

Esta escala valor6 ocho items en mujeres, con una puntuacion de 0 a 8, con cada item de una
puntuacion maxima de lpunto, permitiendo clasificar el nivel de dependencia en depen-
dencia total, grave, moderada, ligera y autonomia funcional, de acuerdo con los criterios
establecidos por los autores (13). Adicionalmente, se realizé una valoracion integral del nivel
funcional segln el modelo de Roper-Logan-Tierney, considerando los factores fisicos, psi-
coldgicos, socioculturales, ambientales y politico-econdmicos. Las actividades de cuidado
implementadas se fundamentaron en las taxonomias NIC y NOC, con el propdsito de forta-
lecer la autonomia funcional de los participantes, considerando sus caracteristicas sociode-

mograficas y funcionales.

La intervencion se baso en la aplicacion del modelo de enfermeria de Roper-Logan-Tierney,
el cual se orienta a promover y mantener la independencia del individuo mediante el forta-

lecimiento de las actividades de la vida diaria. La intervencién tuvo una duracién de tres
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semanas, durante las cuales se realizaron tres sesiones por semana, con una duracion apro-
ximada de 45 a 60 minutos por sesion, alcanzando un total de nueve sesiones dirigidas a los

adultos mayores residentes del Hogar Sagrado

Las actividades desarrolladas se planificaron con base en la taxonomia NIC y NOC, con el
objetivo de mejorar la independencia funcional de los participantes. Se establecieron resul-
tados esperados segun la clasificacion NOC, relacionados con el nivel de autonomia en las
actividades de la vida diaria, y se aplicaron intervenciones de enfermeria basadas en la cla-
sificacion NIC, orientadas al entrenamiento en autocuidado, promocion de la movilidad, for-

talecimiento fisico y estimulacion de la participacion en actividades cotidianas.

Asimismo, se efectud un seguimiento del progreso de los adultos mayores mediante la ob-
servacion directa del desempefio en las actividades de la vida diaria. Se realiz6 una evalua-
cién inicial antes de la intervencion, durante el proceso y una evaluacion final al término de
las tres semanas, con el propdsito de identificar los cambios en el nivel de independencia

funcional de los participantes.

Los datos obtenidos fueron organizados y analizados utilizando el programa estadistico IBM
SPSS Statistics. Inicialmente se realizé un analisis descriptivo, mediante frecuencias, por-
centajes, medias y desviacion estandar, con el objetivo de caracterizar a los participantes y
describir el nivel de independencia funcional de los adultos mayores. Posteriormente, para
evaluar el efecto de la intervencidn basada en el modelo de Roper-Logan-Tierney, se realizo
una comparacion entre las mediciones obtenidas antes y después de la intervencion. Para
determinar si existian diferencias estadisticamente significativas entre las mediciones se
aplicé la prueba t de Student para muestras relacionadas, adecuada para comparar los resul-
tados obtenidos en un mismo grupo de participantes en dos momentos distintos. Se estable-

cio un nivel de significancia estadistica de p < 0,05.
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Resultados

Una vez realizada la recoleccién de datos, los resultados obtenidos a partir del cuestionario
de caracteristicas sociodemogréaficas evidenciaron la participacién de 15 adultos mayores,
de los cuales 9 fueron mujeres (60 %) y 6 hombres (40 %). En relacion con la edad, 8
participantes (53,3 %) se encontraron en el rango de 60 a 70 afios y 7 (46,7 %) entre 71y 74
afios. Respecto a las enfermedades diagnosticadas, 8 adultos mayores (53,3 %) no
presentaron patologias asociadas, mientras que 1 (6,7 %) present6 enfermedad de Parkinson,

2 (13,3 %) osteoporosis y 4 (26,7 %) hipertension arterial, como se muestra. (Tabla 1)

Tabla 1. Caracteristicas sociodemograficas de los adultos mayores participantes

Categorias Frecuencia Porcentaje
Hombres 6 40 %
Mujeres 9 60 %
60-70 afios 8 53,3 %
71-74 afios 7 46,7 %

Sin afecciones 8 53,3 %
Parkinson 1 6,7 %
Osteoporosis 2 13,3 %
Hipertension arterial 4 26,7 %
Total 15 100 %

Fuente: Elaboracion propia, en base a los datos de los pacientes.

Se evidencio que patologias como la osteoporosis y la enfermedad de Parkinson pueden
influir negativamente en la ejecucion de las actividades de la vida diaria, limitando la mo-
vilidad, el autocuidado y la autonomia funcional de los adultos mayores. Igualmente, la
institucionalizacion puede favorecer rutinas mondétonas que condicionan el nivel de depen-

dencia.

Mediante la aplicacion del indice de Barthel, se determing el grado de dependencia funcio-

nal de los participantes en la evaluacién inicial. Los resultados mostraron que el 60 % de
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los adultos mayores present6 dependencia moderada, mientras que el 40 % evidencio de-

pendencia severa. La distribucion del nivel de dependencia funcional segun el sexo se pre-

senta. (Tabla 2)

Tabla 2. Nivel de dependencia funcional segln sexo, de acuerdo con el indice de Bart-

hel (evaluacion inicial)

SEXO Total
MUJERES HOMBRES
Nivel de | Dependencia Recuento 4 2 6
dependencia severa
66,7 % 33,3% 100,0 %
% del total 26,7 % 13,3 % 40,0 %
Dependencia Recuento 5 4 9
moderada
55,6 % 44,4 % 100,0 %
% del total 33,3 % 26,7 % 60,0 %
Total Recuento 9 6 15
% del total 60,0 % 40,0 % 100,0 %

Fuente: Elaboracién propia.

Para la presentacion individual de los resultados, los participantes fueron identificados
mediante codigos: “SM#” para mujeres y “SH#” para hombres. La Tabla 3 muestra los
puntajes obtenidos por cada participante en las actividades bésicas de la vida diaria
evaluadas mediante el indice de Barthel. Los resultados reflejan puntuaciones finales entre
50 y 85 puntos, lo que corresponde a niveles de dependencia severa y moderada,

evidenciando limitaciones principalmente en actividades como el bafio, el uso del retrete, el

control de esfinteres y la movilizacion. (Tabla 3)
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SM1 10 5 5 |5 0 15 5 5 5 |10 65
SM2 10 15 5 |10 5 10 5 10 10 |5 85
SM3 10 5 5 |5 5 10 5 10 0o |5 60
SM4 0 5 0o |5 5 10 5 10 5 |5 50
SM5 10 5 5 |10 0 10 5 5 0o |10 60
SMé 10 10 5 |10 0 15 5 5 5 |10 75
SM7 10 5 5 |10 0 10 5 5 0o |10 60
SM8 10 15 5 |5 5 10 5 10 10 |10 85
SM9 10 15 5 |5 5 10 5 10 10 |0 75
SH10 10 5 5 |5 5 10 5 10 5 |o 60
SH11 10 15 5 |10 5 10 10 5 5 |o 75
SH12 10 5 5 |5 5 10 10 5 5 |o 60
SH13 10 5 5 |10 5 15 5 5 5 |10 75
SH14 10 10 5 |10 0 15 5 10 0 |10 75
SH15 10 5 5 |10 0 10 5 10 0 |10 65

Tabla 3. Valores escala de Barthel en la 1ra intervencion

Fuente: Elaboracion propia.

En cuanto a la escala de Lawton y Brody durante la intervencién intermedia con el fin de
identificar el nivel de dependencia funcional de los adultos mayores en las actividades
instrumentales de la vida diaria. Los resultados evidenciaron que la mayoria de los
participantes se concentro en los niveles de dependencia ligera y moderada. En esta fase, 7
adultos mayores (46,7 %) presentaron dependencia ligera, mientras que 6 (40,0 %)
mostraron dependencia moderada. De esta forma, 2 participantes (13,3 %) se ubicaron en
el nivel de dependencia grave, sin registrarse casos de dependencia total ni autonomia

funcional. (Tabla 4)
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Tabla 4. Nivel de dependencia

(evaluacion inicial)

funcional segun

la

escala de Lawton y Brody

s |SEERE"EE s ge| 2 2
3 5 |8 & °© 3 = v = g
s | « S - o g
= =) & @ & & & &
SM1 1 0 0 1 0 1 1 0 4 Dependencia moderada
SM2 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Independiente
SM3 1 0 0 1 0 0 1 0 3 Dependencia moderada
SM4 0 0 0 0 0 0 1 0 1 Dependencia severa
SM5 1 0 0 1 0 1 1 0 4 Dependencia moderada
SM6 1 1 0 1 0 1 1 0 5 Dependencia ligera
SM7 1 1 1 1 1 1 1 0 7 Dependencia ligera
SM8 1 1 0 1 0 1 1 1 6 Dependencia ligera
SM9 1 0 0 1 0 1 1 0 4 Dependencia moderada
SH10 1 0 — 1 — 1 1 0 4 Dependencia moderada
SH11 1 1 — 1 — 1 1 1 6 Dependencia ligera
SH12 1 0 — 0 — 0 1 0 2 Dependencia severa
SH13 1 0 — 0 — 1 1 0 3 Dependencia moderada
SH14 1 1 — 1 — 1 1 1 6 Dependencia ligera
SH15 1 0 — 1 — 1 1 0 4 Dependencia moderada

Fuente: Elaboracidn propia, con base en la escala de Lawton y Brody.

Nota: En hombres no se valoran los items de preparacion de alimentos y lavado de ropa,

segun la version original de la escala.

La valoracion mediante la escala de Lawton y Brody evidencidé que la mayoria de los

adultos mayores presentd dependencia moderada y ligera en las actividades instrumentales

de la vida diaria, principalmente en actividades relacionadas con compras, manejo del

hogar y administracion financiera. Estos resultados reflejan que, aunque los participantes
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conservan cierta autonomia, requieren supervision parcial para actividades que demandan
mayor complejidad cognitiva y organizativa.

De acuerdo con la valoracion realizada mediante el modelo de Roper-Logan-Tierney,
considerando seis actividades de la vida diaria y los factores fisicos, psicolégicos,
socioculturales, ambientales y politico-econdmicos, se identifico que 10 adultos mayores
(66,6 %) presentaron dependencia ligera y 5 (33,3 %) dependencia moderada en la

evaluacion inicia. (Tabla 5)

Tabla 5. Valoracion funcional de seis actividades de la vida diaria segun el modelo de Roper-
Logan-Tierney (evaluacion inicial)

AVD 5| 8| 8|8z 5|23

o 2 3 3 = < <, 3

3 g I = o = o >

S. S 3. o o N —

3 T < ® ]

T o Q. =3 @ o

[ o

s g2 <
SM1 3 3 2 3 3 4 18 Dependencia ligera
SM2 4 4 4 3 3 3 21 Dependencia ligera
SM3 3 3 2 3 2 4 17 Dependencia moderada
SM4 3 3 2 2 2 3 15 Dependencia moderada
SM5 2 4 2 2 4 4 18 Dependencia ligera
SM6 4 4 3 3 2 3 19 Dependencia ligera
SM7 4 4 3 4 4 4 23 Dependencia ligera
SM8 3 3 2 4 2 4 18 Dependencia ligera
SM9 3 4 2 3 3 4 19 Dependencia ligera
SH10 3 3 2 2 3 3 16 Dependencia moderada
SH11 2 3 3 4 3 4 19 Dependencia ligera
SH12 1 4 2 4 3 3 17 Dependencia moderada
SH13 2 3 3 2 2 3 15 Dependencia moderada
SH14 3 3 3 3 2 4 18 Dependencia ligera
SH15 2 4 2 4 3 4 19 Dependencia ligera

Fuente: Elaboracién propia.

A partir del nivel de dependencia identificado, se disefiaron e implementaron

intervenciones de enfermeria fundamentadas en las taxonomias NIC y NOC, orientadas a
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promover la autonomia progresiva en las actividades de la vida diaria, priorizando la

supervision inicial y la reduccién gradual de la ayuda. (Tabla 6)

Tabla 6. Intervenciones NIC Y NOC segun AVD

AVD

NIC (Intervenciones de enfermeria /
apoyo)

NOC (Resultados
esperados)

Estrategias para promover

independencia

Mantenimiento de un
ambiente seguro

- Supervision ambiental (6486)-
Manejo de riesgos (6670)- Educacién

sobre seguridad (5602)

- Seguridad
ambiental (1904)
- Prevencion de
lesiones (1903)

- Ensefiar a reconocer riesgos.
- Incentivar que organicen su
habitacién de forma segura.

- Supervisar solo al inicio, luego

dejar autonomia gradual.

Comunicacién

- Fomento de la comunicacion (5240)-
Apoyo a la comprension (5246)-
Ensefianza de habilidades sociales
(5604)

-Comunicacion
efectiva (0902)
- Comprensién del
paciente (0903)

- Practicar turnos de conversacion.

- Uso de pictogramas o dispositivos
si lo necesitan.

- Supervision minima: dejar que
hablen solos y corrijan solo si hay

Comida y bebida

- Alimentacion asistida (1040)-
(1100)-
Ensefianza de habitos saludables

(5606)

Supervision  nutricional

- Estado
nutricional

(1000)-  Ingesta
adecuada de
liquidos y

alimentos (1001)

error.
- Permitir que sirvan su comida.

- Enseflar a preparar snacks
sencillos.

- Supervisar solo hasta que sean
capaces de hacerlo solos.

Aseo personal y vestido

- Cuidado de la higiene (6480)-
Asistencia con vestimenta (7170)-
Educacién en autocuidado (5602)

- Autocuidado:

higiene  (0602)-
Integridad de la
piel (1101)

- Ensefiar paso a paso el aseo y
vestimenta.

- Proveer recordatorios visuales o
checklist.

- Reducir ayuda progresivamente a
medida que logran independencia.

del entorno para dormir (1851)-

Ensefianza de habitos de suefio (5604)

(0004)- Calidad
del suefio (0005)

Movilizacion - Movilizacion asistida (0221)- | - Movilidad fisica | - Incentivar caminar dentro de la
Ejercicios de movilidad (0220)- | (0208)- Nivel de | casa hogar.
Fomento de actividad fisica (0200) independencia en | - Promover participacion en tareas
AVD (0600) que requieran movimiento (llevar
cosas, ordenar).
- Supervisar al inicio, luego dejar
autonomia.
Suefio - Fomento del suefio (1850)- Manejo | - Patrdn de suefio | - Crear rutina de suefio constante.

- Ensefiar técnicas de relajacion.

- Supervisar solo cuando sea
necesario, fomentando que manejen

su horario de forma auténoma.

Fuente: Elaboracion propia con base en taxonomias NIC y NOC
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Tras la aplicacion de las estrategias de cuidado, se realizé una segunda medicion y una
evaluacion final, evidenciando una mejora progresiva en los puntajes del indice de Barthel
y en la valoracion de las actividades de la vida diaria (Tabla 7). El promedio del indice de
Barthel aumentd de 68,0 en la primera intervencion a 72,3 en la segunda, alcanzando 75,3
en la evaluacion final, lo que representa una mejoria global del 10,7 %.

En cuanto a las actividades de la vida diaria, la puntuacion promedio pasé de 18,13 en la
evaluacion inicial a 18,67 en la segunda intervencion y a 19,00 en la evaluacion final, refle-
jando una mejoria leve pero positiva en la autonomia funcional de los adultos mayores. Estas
variaciones pueden estar influenciadas por factores individuales como la edad, las patologias

asociadas y las condiciones del entorno institucional. (Tabla 7)

Tabla 7. Comparacion de la puntuacion del indice de Barthel y actividades de la vida
diaria en la segunda intervencién y evaluacion final

INDICE DE BARTHEL ACTIVIDADES DE LA
VIDA DIARIA
2DA INTERVENCION | EVALUACION FINAL 2DA EVALUACION FINAL
INTERVENCION

Adultos TOTAL TOTAL TOTAL TOTAL
mayores

SM1 75 75 19 21

SM2 85 85 21 21

SM3 60 70 18 17

SM4 65 65 16 16

SM5 65 70 18 20

SM6 75 80 19 19

SM7 65 75 23 23

SM8 85 85 19 20

SM9 75 75 19 19

SH10 65 70 17 16

SH11 75 75 20 21

SH12 65 80 17 20

SH13 80 80 16 17

SH14 75 75 19 18

SH15 70 70 19 21

Fuente: Elaboracién propia.
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En la tabla se evidencian un aumento considerable tras la realizacion de las actividades
dispuestas por el NIC y NOC, las cuales mostraron una disminucién considerable del grado
de dependencia de los adultos mayores participantes, evidenciandose un crecimiento
progresivo del indice de Barthel, de la primera intervencion de 68.0 a la segundo hubo un
aumento del 6.3 % con promedio de 72.3 de mejoria y en relacion entre la primera
intervencion con una puntuacion de a la evaluacion final hubo un incremento del 10.7 %
con promedio de 75.3. Mostrando la efectividad del trabajo y realizacion de las
intervenciones.
En cuanto a las AVD se puede afiadir que de la 1ra intervencion de 18.13 en puntuacién
total a la segunda hubo una mejoria de 2.97 % puntuando 18.67, mientras que desde la 1ra
intervencion a la evaluacion final existe un porcentaje de +4.8 % con 19.00 de puntuacion,
de mejoria, a pesar, de no ser un valor tan elevado presenta una mejoria leve pero positiva
de en la realizacion de las AVD, pues, estas pueden variar segun los factores externos y
propios que presenta el paciente, al momento de la realizacion de la encuesta. No obstante,
los valores pueden variar de acuerdo con la edad y patologias o afecciones que tiene el
encuesto.
Posteriormente, en la evaluacion final, los resultados de la escala de Lawton y Brody
evidenciaron una redistribucion del nivel de dependencia funcional, con una disminucion
progresiva de los niveles mas altos de dependencia y un incremento en los niveles de mayor
autonomia. Se identificd que 8 adultos mayores (53,3 %) presentaron dependencia ligera y
4 (26,7 %) dependencia moderada. Ademas, 2 participantes (13,3 %) alcanzaron un nivel de
autonomia funcional, mientras que solo 1 (6,7 %) permanecidé en dependencia grave.
(Tabla.8)

Tabla 8. Nivel de dependencia funcional segun la escala de Lawton y Brody en la intervencion

intermedia y evaluacion final

ESCALDA de Lawton y Brody
2DA INTERVENCION EVALUACION FINAL
Adultos mayores TOTAL TOTAL
SM1 6 6
SM2 8 8
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SM3

SM4

SM5

SM6

SM7

SM8

SM9

SH10

SH11

SH12

SH13

SH14

SH15
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Fuente: Elaboracion propia.

Los resultados de la Lawton and Brody Instrumental Activities of Daily Living Scale

muestran que, en la mayoria de los adultos mayores, los puntajes se mantuvieron o

aumentaron en la evaluacién final, lo que indica una mejora 0 mantenimiento de la

independencia en las actividades instrumentales de la vida diaria después de la segunda

intervencion.

Tabla 9. Comparacion del indice de Barthel antes y después de la intervencion

Medicion Media | Desviacion estdndar | n t p
Primera intervencion | 67,0 9,2 15 3,98 0,001
Evaluacion final 74,3 6,4 15
Medicion Media | Desviacion estdndar | n t p
Segunda 71,0 7,8 15 2,65 0,019
intervencion
Evaluacion final 74,3 6,4 15

Fuente: Elaboracion propia

Los resultados evidenciaron un incremento en la media del nivel de independencia funcional

de los adultos mayores. La media del indice de Barthel aumenté de 67,0 en la primera

intervencion a 74,3 en la evaluacion final, lo que indica una mejora en el nivel de

independencia funcional de los adultos mayores. La prueba t de Student para muestras
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relacionadas mostro una diferencia estadisticamente significativa (t = 3,98; p = 0,001). De
igual manera, al comparar la segunda intervencién (media = 71,0) con la evaluacion final
(media = 74,3) se evidencio un incremento en la independencia funcional. La prueba
estadistica también mostro diferencias significativas (t = 2,65; p = 0,019). Estos resultados
indican que la intervencidn aplicada contribuyd a mejorar la independencia funcional de los
adultos mayores evaluados mediante el indice de Barthel.

Tabla 10. Comparacién de la Escala de Lawton y Brody antes y después de la

intervencion

Medicion Media | Desviacion estdndar | n |t p
Primera intervencion | 4,60 1,72 15 | 4,32 | 0,0005
Segunda intervencion | 5,13 1,51 15| 3,12 | 0,007
Evaluacion final 5,80 1,21 15

Fuente: Elaboracién propia.

La media de la Escala de Lawton y Brody aumentd de 4,60 en la primera intervencion a
5,80 en la evaluacion final, lo que indica una mejora en la capacidad de los adultos mayores
para realizar actividades instrumentales de la vida diaria. La prueba t de Student para mues-
tras relacionadas mostré una diferencia estadisticamente significativa (t = 4,32; p = 0,000).
Al comparar la segunda intervencion (media = 5,13) con la evaluacion final (media = 5,80)
se evidencid un incremento en la autonomia funcional. La prueba estadistica también mos-
tré diferencias significativas (t = 3,12; p = 0,007). Estos resultados indican que la interven-
cion aplicada contribuy6 a mejorar la independencia en las actividades instrumentales de
los adultos mayores evaluados mediante la Escala de Lawton y Brody

Discusion

Los resultados del presente estudio evidencian que, en la evaluacion inicial realizada
mediante el indice de Barthel, la totalidad de los adultos mayores institucionalizados
presentd algun grado de dependencia funcional en las actividades basicas de la vida diaria,
predominando los niveles moderado y severo. Este hallazgo coincide con lo reportado por
Baracaldo et al. (10), quienes sefialan que los adultos mayores institucionalizados suelen

presentar mayores niveles de dependencia debido al deterioro fisico, la presencia de
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enfermedades cronicas y la disminucion progresiva del autocuidado. Asimismo, el proceso
de envejecimiento se asocia con cambios bioldgicos, psicoldgicos y sociales que afectan
directamente la autonomia y el bienestar general (4,14).

La presencia de multiples comorbilidades, especialmente enfermedades cardiovasculares y
condiciones crénicas, constituye un factor determinante en la pérdida de funcionalidad y
en la calidad de vida de los adultos, tal como lo indican las guias clinicas internacionales
(2,15). Estas condiciones incrementan el riesgo de dependencia y refuerzan la importancia
de realizar una valoracion integral y periodica del estado funcional del adulto mayor en
contextos institucionalizados.

Tras la implementacion de las estrategias de cuidado de enfermeria estandarizadas,
fundamentadas en el modelo de Roper-Logan-Tierney y apoyadas en las taxonomias NIC
y NOC, se evidencié una mejoria progresiva en los niveles de independencia funcional,
reflejada en el incremento de los puntajes del indice de Barthel. Este resultado demuestra
que las intervenciones planificadas, sistematicas y centradas en la persona pueden generar
efectos positivos en la funcionalidad del adulto mayor. Estos hallazgos concuerdan con lo
descrito por Gonzélez-Mariscal et al. (16) y Cremer et al. (17), quienes sefialan que las
intervenciones educativas y funcionales dirigidas por enfermeria contribuyen al
fortalecimiento de la capacidad funcional y al retraso del deterioro asociado al
envejecimiento.

En relacion con las actividades instrumentales de la vida diaria, evaluadas mediante la
escala de Lawton y Brody, los resultados iniciales mostraron predominio de dependencia
ligera y moderada, con una redistribucion favorable hacia mayores niveles de autonomia
al finalizar la intervencion. Estos hallazgos son consistentes con estudios que destacan la
sensibilidad de estas actividades frente a intervenciones educativas, de apoyo social y de
estimulacion funcional (18,19,20). Asimismo, la validez y confiabilidad de los
instrumentos utilizados fortalecen la interpretacion de los resultados obtenidos (12,21).
No obstante, a diferencia de algunos estudios internacionales en los que se reportan mejoras
mas significativas tras intervenciones prolongadas y de mayor intensidad (20,21), en el

presente estudio los cambios observados fueron moderados. Esta diferencia podria
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explicarse por factores como el tiempo limitado de intervencion, el tamafio reducido de la
muestra y las condiciones clinicas particulares de los participantes, lo que pudo influir en
la magnitud de los resultados obtenidos.

La aplicacion del modelo de Roper-Logan-Tierney permitié realizar una valoracion
integral centrada en las necesidades individuales de los participantes, facilitando la
identificacion de éareas prioritarias de intervencion. Este enfoque concuerda con lo
planteado por Alligood (9), quien destaca que los modelos tedricos de enfermeria orientan
la planificacion del cuidado, fortalecen la toma de decisiones clinicas y promueven una
atencion centrada en la persona.

Asimismo, diversos autores sefialan que la efectividad de las intervenciones de enfermeria
depende en gran medida de la continuidad del cuidado, la participacién del adulto mayor y
el apoyo institucional disponible (15,22). En el contexto del presente estudio, estas
variables pudieron verse condicionadas por factores organizativos y logisticos propios de
la institucion, lo que podria haber limitado el impacto de las estrategias implementadas.
Aunque las mejoras observadas en algunas actividades fueron moderadas, estas resultan
clinicamente relevantes, ya que pequefios avances funcionales pueden traducirse en mayor
seguridad, movilidad, reduccién del riesgo de caidas y mejor calidad de vida. Salamanca
et al. (8) y Resnick et al. (22) destacan que la promocion de la autonomia en adultos
mayores institucionalizados requiere intervenciones progresivas, adaptadas a las
capacidades reales del paciente y orientadas al fortalecimiento del autocuidado.

Es importante reconocer que el disefio cuasi experimental sin grupo control y el tamafio
reducido de la muestra constituyen limitaciones que restringen la generalizacion de los
resultados. No obstante, los hallazgos aportan evidencia descriptiva relevante sobre la
efectividad de las estrategias de cuidado implementadas y su contribucion a la
independencia funcional del adulto mayor. Estos resultados pueden servir como base para
futuras investigaciones con muestras mas amplias y disefios metodoldgicos mas robustos,
orientadas al desarrollo de protocolos estandarizados de atencion geriatrica.

En conjunto, los resultados del presente estudio resaltan el rol fundamental de la enfermeria

en la promocion de la independencia funcional del adulto mayor institucionalizado,
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mediante una valoracién integral, la planificacion individualizada del cuidado y la

aplicacion sistematica de intervenciones basadas en modelos tedricos y evidencia cientifica.

Conclusion

El presente estudio permitié comprobar que la aplicacion de estrategias de cuidado funda-
mentadas en el modelo de Roper-Logan-Tierney, junto con las taxonomias NIC y NOC,
favorecio el fortalecimiento de la independencia funcional de los adultos mayores institu-
cionalizados del Hogar Sagrado Corazon de Jesus. A traveés de la valoracion inicial se iden-
tificaron niveles importantes de dependencia, principalmente en las actividades bésicas e
instrumentales, situacion relacionada con el proceso de envejecimiento, la presencia de

enfermedades crénicas y las condiciones propias del entorno institucional.

El uso del indice de Barthel y la escala de Lawton y Brody permiti6 obtener informacion
clara, objetiva y confiable sobre el estado funcional de los participantes, facilitando el se-
guimiento de su evolucidn durante el desarrollo del estudio. Estos instrumentos resultaron
fundamentales para identificar las principales limitaciones funcionales y para orientar la

planificacion del cuidado de enfermeria.

La comparacion de los resultados obtenidos en las diferentes etapas de evaluacion eviden-
cié una mejora gradual en la capacidad funcional de los adultos mayores, reflejada en el
aumento progresivo de los puntajes y en la disminucion de los niveles més altos de depen-
dencia. Aunque los cambios observados no fueron elevados desde el punto de vista esta-
distico, representan avances importantes en términos de seguridad, movilidad, autocuidado
y participacion en las actividades diarias, aspectos fundamentales para el bienestar fisico y

emaocional.
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La aplicacion del modelo de Roper-Logan-Tierney permitié abordar al adulto mayor de
manera integral, considerando no solo los aspectos fisicos, sino también los factores psico-
I6gicos, sociales y ambientales que influyen en su desempefio cotidiano. Asimismo, la uti-
lizacion de intervenciones progresivas, basadas en la supervision inicial y la reduccion gra-
dual de la ayuda, favorecio la participacion de los adultos mayores en su propio proceso de

cuidado, fortaleciendo su autonomia y autoestima,

Durante el desarrollo del estudio se evidencid que factores como la edad, las patologias
asociadas, el estado emocional, el apoyo familiar y las condiciones del entorno institucional
influyen directamente en el nivel de dependencia funcional, por lo que resulta necesario
que las intervenciones de enfermeria se adapten a las caracteristicas individuales de cada
persona. En este sentido, la educacion continua, el acompafiamiento permanente y el re-
fuerzo positivo se constituyen como elementos clave para el mantenimiento de las capaci-
dades funcionales. Desde el ambito profesional, esta investigacion permitio fortalecer las
competencias del investigador en la valoracién geriatrica, la planificacion del cuidado, la
aplicacion de modelos teoricos y el analisis de resultados, consolidando una formacion

orientada a la atencion integral, humanizada y basada en evidencia cientifica.

Por ende, los resultados obtenidos resaltan la importancia de implementar programas con-
tinuos de promocion de la independencia funcional en las instituciones geriatricas, con el
fin de prevenir el deterioro progresivo, fomentar el envejecimiento activo y mejorar la ca-
lidad de vida de los adultos mayores. A pesar de las limitaciones del estudio, especialmente
relacionadas con el tamafio de la muestra y el disefio metodoldgico, los hallazgos constitu-
yen un aporte relevante para futuras investigaciones y para el fortalecimiento de los proce-

sos de atencidn en este tipo de contextos.
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