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RESUMEN
Debido al envejecimiento poblacional mundial quisimos realizar dicha investigaciéon, con la finalidad de

identificar la capacidad funcional, la existencia o no de relacién de ésta con algunas caracteristicas biol6gi-
cas, psicologicas y sociales a estudiar y precisar el grado de satisfaccién que tienen con su estado de salud.
Se realizé un estudio descriptivo, retrospectivo de corte transversal de los pacientes mayores de 60 afos,
que acudieron a la consulta de podologia del municipio Cerro entre el 1ro de enero y el 30 de junio del afio
2010. El universo fue de 290 ancianos y la muestra de 134 pacientes. La informacién se obtuvo a través de
una encuesta, la aplicacion del indice de Katz, de Lawtdn y la escala de Tinetti modificada 3 y 4. Se constat6
un 13.4 por ciento de discapacidad, mayor dependencia, a mayor edad, en los viudos, féminas, amas de
casa, en la baja escolaridad y cuando tenian asociado mas de dos E.C.N.T; mas de la tercera parte se con-
sideraron saludables y satisfechos con su estado de salud e insatisfechos fundamentalmente por sentimiento
de soledad. Los resultados se presentaron mediante tablas de distribucion de frecuencia y de contingencia.
Se realiz6 la prueba de chi cuadrado de independencia para variables cualitativas. Los resultados evidencian

la necesidad de utilizar los modelos y herramientas aplicadas, para prevenir este tipo de discapacidad.

Palabras claves: bienestar subjetivo, capacidad funcional, discapacidad y pacientes geriatricos.

ABSTRACT
Due to the aging population World cup we wanted to carry out this investigation, with the purpose of iden-

tifying the functional capacity, the existence or not of relationship of this with some biological, psychological
and social characteristics to study and to specify the grade of satisfaction that you/they have with their state
of health. He/she was carried out a descriptive study, retrospective of the patients' traverse court bigger than
60 years that you/they went to the consultation of phodology of the municipality Hill between January 1ro and
June of the year 30 2010. The universe was of 290 old men and the sample of 134 patients. The information

was obtained through a survey, the application of the index of Katz, of Lawton and the scale of Tinetti modi-
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fied 3 and 4. 13.4 disability percent, bigger dependence, was verified to more age, in the widowers, female,
housewives, in the drop escolarity and when they had associate more than two E.C.N.T; more than third o'-
clock he/she leaves they considered healthy and satisfied with its state of health and unsatisfied fundamenta-
lly for feeling of solitude. The results were presented by means of charts of distribution of frequency and of
contingency. He/she was carried out the test of square chi of independence qualitative variables. The results

evidence the necessity to use the models and applied tools, to prevent this disability type.

Keywords: subjective well-being, functional capacity, disability and patient geriatrics.

1. INTRODUCCION

El aumento total de la poblacion mundial se distinguira en el futuro cercano, por una proporcion cada vez
mayor y acelerado de personas de 60 afios y mas. Este proceso demogréfico y social ya en marcha, se
acompafa de una franca reduccion de la natalidad, la mortalidad, aumento de la esperanza de vida y un
incremento de la emigracion de jévenes; constituyendo uno de los retos mas importantes para las socieda-
des modernas, si ho se es capaz de brindar soluciones adecuadas a las consecuencias que del mismo se
derivan; @ paralelo a ello se han producido cambios en los patrones de morbilidad y mortalidad, que han
modificado la demanda de los servicios sociales y de salud. EI comportamiento del envejecimiento en Cuba
esta a nivel de los paises mas desarrollados y constituye un logro de las politicas de salud implementadas
desde el inicio de nuestra Revolucién.””? En América Latina y el Caribe la transiciébn demografica reciente y
rapida se caracterizé porque en 1950 solo el 5,4 por ciento de la poblacién tenia 60 afios y mas, mientras
gue para el 2025 se estima un 12,8 por ciento de la poblacion de este grupo y para el 2050 el 22 por cien-
to.3,4 Cuba, al finalizar el 2009, junto a Uruguay y Argentina, tenia la poblacion mas envejecida de América,
aproximadamente el 17,3% de sus ciudadanos superan ya los 60 afios de edad. Para el 2025 se espera que

el 25% de la poblacién sean ancianos, y sera el pais mas envejecido de América Latina.

En el 2050 ser4 ademés uno de los paises mas envejecidos del mundo. De manera que en un siglo el
porcentaje de adultos mayores se cuadruplicara.” 6 Expertos se empefian en proclamar que para el 2050, los
longevos se extenderan hasta pasado los 90 afios de vivir; ’ lo cual ha sido atribuido a la compensacion de
las enfermedades cronicas, mejoras en los estilos de vida y a una mejor nutricion; lo cual seria importante
lograr tanto en los paises desarrollado como en los subdesarrollados. Es un consenso de todos los expertos
gue las respuestas que genera el envejecimiento deben ser buscadas en la comunidad. Este tipo de aten-

cién en los proximos decenios, es el pilar basico en la asistencia socio-sanitaria a las personas de edad.®

El desarrollo de las ciencias en general y de las ciencias médicas y de la Salud en particular ha demos-
trado que lo mas importante no es que haya un aumento de la expectativa de vida, sino que sea posible

envejecer manteniendo una calidad de vida adecuada,® sin embargo la longevidad estd produciendo retos
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sin precedentes a los responsables de la elaboracién de politicas en general y a los ciudadanos en particu-
lar, pues se deben mantener los niveles de seguridad social y econdmica y la oferta de servicios de salud de
calidad a este segmento de la poblacion, y su avanzada edad se encuentra en desventaja para afrontar las

exigencias sociales de la contemporaneidad.*®

Desde el punto de vista conceptual muchos® ' como: Bayarre (2003), Alvarez Pérez (1998) y Jocik
Hung (2006), consideran que la definicion de calidad de vida es abstracta y multidimencional, por lo que su
enfoque es multidisciplinario. Al estudiar la calidad de vida en la poblacién anciana, hay que tener en cuenta
aspectos tales como: el estado de salud, la determinacion de factores de riesgo de discapacidad, la predic-
cién de las discapacidades, el bienestar subjetivo, el estado funcional de este grupo poblacional.® Nuestro
estudio se ocupara de la Evaluacién de la capacidad Funcional, que es uno de los retos mas importantes de
la medicina contemporanea para medir Salud,! ya que a los adultos mayores les interesa mas la capacidad

9,10

para realizar sus actividades del diario vivir que el diagnostico de su estado mdrbido.™ " La medicion es fac-

tible y se realiza de multiples formas.

La Organizacion Mundial de la Salud considera que las Actividades de la Vida Diaria (A.V.D) constituyen
el indicador mas importante para medir funcionamiento en el anciano.® Dentro de los instrumentos para me-

dir el estado funcional del anciano se distinguen dos grandes grupos:

Escala o indice de Katz. El instrumento mas utilizado para la evaluacién de las A.B.V.D ha sido, la esca-
la o indice de katz, establecida por katz, Ford Moskowitz, Jakson y Jaffee(1963), son considerados como
aquellos imprescindibles para vivir, pues constituye el nivel mas bajo de funcionamiento. Se define como
independiente la ejecucion de las actividades basicas de la vida diaria (ABVD): bafarse, comer, vestirse,
levantarse, usar el retrete y continencia; sin supervisién o asistencia activa de otra persona.g’ %) a informa-
cion derivada de las ABVD, permiten desarrollar lineas predictivas funcionales relacionadas con enfermeda-

des especificas y sus tratamientos.™

Escala o indice de Lawtdn. El instrumento més utilizado para la evaluacion de las A.l.V.D ha sido, la es-
cala o indice de Lawtén, establecida por Lawton y Brody(1969). Se define como independiente la habilidad
para realizar las actividades instrumentadas de la vida diaria (AIVD), estas son: transportarse, ir de compras,
preparar alimentos, control de sus medicamentos, manejo de las finanzas, lavar la ropa y realizar trabajos en
la casa, sin la ayuda de otras personas. Son Utiles en la deteccién de los primeros grados de deterioro fun-
cional, para planificar cuidados prolongados y establecer nuevas politicas sociales; miden la adaptacion al

entorno.

Esta autora ha decidido realizar esta investigacion, ya que no existe evidencia cientifica, que conozca esta
investigadora, dentro de la bibliografia consultada, de este tipo de estudio en el Municipio Cerro, que a su
vez es uno de los méas envejecido de Ciudad de La Habana, que unido a los resultados de esta investiga-

cion, constituye un instrumento de gran utilidad, para desarrollar un proyecto de intervenciéon que evite las
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discapacidades, asi como precisar el grado de satisfaccién que tienen estos gerontes con su estado de sa-

lud. Esto seria posible si con el estudio se logra responder las siguientes interrogantes:

¢,Cudl es la magnitud de discapacidad funcional en la poblacién anciana del municipio Cerro?

¢, Cudl es la percepcién que tiene el geronte de nuestro estudio sobre la salud en el anciano?

Objetivo general

e Identificar las caracteristicas esenciales de la capacidad funcional y bienestar subjetivo de las personas
de 60 afios y mas que acuden al servicio de Podologia del municipio Cerro.

Objetivos especificos
e Describir algunas caracteristicas bioldgicas, psicolégicas y sociales de los ancianos de nuestro estudio.
e Determinar la existencia o no de relacion entre las caracteristicas biolégicas, psicolégicas y sociales, de
los gerontes estudiados, con la capacidad funcional.
¢ Identificar que percepcion tienen los gerontes de su estado de salud y el grado de satisfaccion con el

mismo.

2. DISENO METODOLOGICO

Se realizé un estudio descriptivo, retrospectivo de corte transversal de los pacientes mayores de 60 afos,
gue acudieron a la consulta de podologia del municipio Cerro entre el 1ro de enero y el 30 de junio del afio
2010. El universo fue de 290 pacientes, la muestra fue de 134 pacientes que cumplieron con los criterios de
inclusion.

Las variables utilizadas fueron: La edad, sexo, escolaridad, estado civil, ocupacién, convivencia familiar,

presencia o no de E.C.N.T, cantidad de E.C.N.T, estado de salud y grado de satisfaccion.

Se realiz6 de forma individual una entrevista estructurada, con preguntas abiertas y cerradas y se utilizo
una observacion participante. El procedimiento se hizo a través de una encuesta, la aplicacion del indice de
Kat, indice de Lawtdn vy la escala de Tinetti modificada 3 y 4.

Para toda la investigacion se prefijo un nivel de significacion a = 0,05. Para describir el comportamiento
de todas las variables en estudio se utilizaron tablas de distribucion de frecuencias absolutas y relativas y
tablas de contingencia.

Para determinar la existencia de relacion entre las variables bioldgicas, psicoldgicas y sociales con rela-
cion a la variable Capacidad Funcional, se utilizé la prueba de independencia Chi-Cuadrado para variables
cualitativas, rechazandose en todos los casos la hipétesis nula de independencia cuando la probabilidad p

asociada al estadigrafo de prueba Chi-Cuadrado de Pearson resulté menor que el nivel de significacion prefi-
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jado.

Toda vez que esta prueba es s6lo valida cuando no mas del 20 % de los valores esperados obtenidos ba-
jo la hipétesis nula resultan valores menores que 5, se agruparon convenientemente las categorias en los
casos necesarios para aplicar la prueba. En los casos de tablas de contingencia 2x2 se considerd entonces

la correccién por continuidad de Yates mas apropiada para estos casos.

Para todo el procesamiento de la informacion se utiliz6 el paquete profesional estadistico SPSS (Statisti-
cal Package for Social Sciences) versién 10.0. Empleo de una PC Pentium lll, con ambiente de Windows

XP. Los textos se procesaron con Word XP, y las tablas se realizaron con Excel XP.

Se aplico el consentimiento informado oral y escrito de los ancianos estudiados o en su defecto, con la
aprobacion de las personas responsabilizadas con él y ademas se mantuvo la confidencialidad de los datos

recogidos en las entrevistas.

3. RESULTADOS Y DISCUSION
En la tabla 1 observamos que en este estudio predominaron los pacientes independientes, s6lo se obtuvo

un 13.4 por ciento de discapacidad, lo cual evidencia una alta autonomia en dicha poblacion.

Esta investigadora considera que el alto por ciento de independencia encontrado en nuestro estudio se
debid a que intervinieron multiples factores biolégicos, psicoldgicos y sociales favorecedores que tuvo nues-

tra muestra.

En la tabla 2 se puede apreciar que existio relacién significativa entre la capacidad funcional y la edad
(p<a), donde entre las edades de 60-69 afios hubo mayor independencia y comienza a hacerse notar entre
70-79 afios mas dependencia y resulta mas significativa en los mayores de 80 afios con un 30.0 por ciento.
De forma general se puede plantear que la muestra estuvo repartida de forma equitativa en los distintos gru-

pos de edad.

El comportamiento de la capacidad funcional segin la edad que se constaté en este estudio es que exis-
ti6 mayor discapacidad a medida que aumenta la edad, siendo mas significativo en los ancianos de 80 afios

y mas, este resultado se corresponde con lo que reportan otros autores. 1216

Con relacion a la tabla 3 se observa la no existencia de relacion estadistica, (p>a) al relacionar el sexo
con la capacidad funcional de los ancianos estudiados, no se obtienen cambios importantes en los niveles
de las discapacidades estudiadas, lo que habla a favor de una influencia escasa o nula de esta variable so-
bre la capacidad funcional, aunque el resultado pudiese estar influido por el efecto de otras variables que no

se controlaron en esta investigacion, sin embargo predominé el sexo femenino al agrupar toda la muestra.

La investigadora encontré mayor discapacidad en el sexo femenino, lo que coincide con la totalidad de

3,12,15

las bibliografias revisadas. , La autora considera también, que pueden existir otros factores no controla-

dos con el procedimiento utilizado que pudieran estar influyendo sobre este resultado asi como también a la
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coexistencia de un conjunto de razones entre las que se destacan:
e El predominio de las familias extensas en nuestro pais, de manea que las actividades domésticas son
distribuidas entre las féminas de la familia o por el contrario existe sobrecarga en el trabajo doméstico.

e También a la presencia de mayor esperanza de vida en las mujeres.

Podemos plantear que en la tabla 4 se observa relacion significativa entre la capacidad funcional y el es-
tado civil, demostrandose mayor dependencia en los viudos y mayor independencia en los gerontes casa-

dos. Note que al globalizar los pacientes estudiados, prevalecieron los casados.

Este aspecto es importante, ya que coincidimos con otros autores, ***’

donde la pérdida del conyuge es
una de las mas negativas, puesto que se ha perdido el principal confidente y apoyo psicolégico, social y
econdémico que tenia la anciana; uniéndosele ademas las enfermedades, el enlentecimiento, la fragilidad y el
deterioro de la apariencia fisica, entre otros, haciendo esto que se encierre en si mismo y no pueda o no

guiera compartir su intimidad con el préjimo o convivientes mas allegados.

Con relacién a la ocupacion (tabla 5), variable cualitativa, se hallé6 que la magnitud de la discapacidad
funcional es superior para las amas de casa, y la mayor independencia se obtuvo en los gerontes jubilados.
Nétese que el mayor por ciento de los ancianos estudiados son jubilados, lo cual demuestra que hubo una
preparacion aceptable antes de la jubilacién.

Observe en la tabla 6 la tendencia a reducir la discapacidad con el incremento de la escolaridad, de-
mostrandose la relacion existente entre el nivel escolar y la independencia funcional de estos adultos mayo-
res, al encontrarse una p-valor de ,024. (Ver tabla #6).

En cuanto a la escolaridad es significativo que similares resultados hallados por esta autora, se obtuvie-

ron en las bibliografias consultadas, ****’

donde se plantea que la discapacidad funcional disminuye a medi-
da que aumenta el nivel educacional. La alfabetizacién y la educacién contribuyen al bienestar de los ancia-
nos, ya que permite que se cumplan las perspectivas econémicas en una etapa temprana de la vida, posibili-

tan un mayor interés y motivaciones intelectuales y hacen que los adultos se preparen mejor para su vejez.

Al relacionar en la tabla 7 la convivencia familiar, no se alcanzé cambios significativos de discapacidad,
pero al agrupar los resultados totales de la muestra, preponderé los ancianos que convivian con familia;
aspecto este que favorece el bajo por ciento de fragilidad hallado en nuestro estudio. Existen autores, que
muestran similares resultados al de esta autora, lo cual no concuerda con estudios realizados en nuestro
pais y América Latina, '® que plantean que en el anciano solo, se observa con mayor frecuencia la pérdida
de la autonomia. Esto puede estar dado a que el nimero de anciano solo de esta muestra es bajo, ademas
de un nivel educacional adecuado y el estar trabajando aln o haberse jubilado, utilizando su tiempo libre,

influy6 positivamente en los individuos abordados.

En la tabla 8 se observa que prevalecieron los pacientes que padecian en ler lugar de hipertension arte-

rial, 2do de artrosis, y en 3er lugar la cardiopatia Isquémica; constatandose en nuestra investigacion lo que
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confirman las estadisticas. La hipertensién arterial en el anciano se ha convertido en un importante problema
de salud en los paises desarrollados con una alta prevalencia (al menos 40.0 por ciento) segun criterios de
la O.M.S y entre el 60.0 y 80.0 por ciento segun criterios del J.N.C-VI) y es ademas el principal factor de
riesgo de morbimortalidad cardiovascular en la tercera edad, donde se plantea que la presién sistélica au-

menta y la diastolica disminuye, después de los 60 afios de edad.

La investigacion también mostré un nimero de adultos mayores que no tenian conocimiento de padecer

ninguna enfermedad cronica, al igual que Luis Ramos. 8

La posibilidad de que existan ancianos sanos ha suscitado amplios debates en la actualidad, pues los
cambios que acomparfan al proceso de envejecimiento, provocan insuficiencias funcionales en los ancianos;
también puede existir una morbilidad oculta. Esto entorpece como es natural el desenvolvimiento fisico y
social lo que hace dificil hablar de ausencia de enfermedad o pleno bienestar, por lo que la salud en los seni-
les se valora como la capacidad de atenderse a si mismo y desenvolverse en el seno de la familia y la so-

ciedad; este hallazgo habla a favor de una mayor autonomia en la tercera edad.

Se comprobé en la tabla 9, que los resultados son significativos, al constatarse un ascenso de la disca-
pacidad cuando los adultos mayores presentaban tres o mas E.C.N.T, lo que demuestra que la pluripatolog-

ia, comun en los anciano, interfiere en su adecuada capacidad funcional. (Ver tabla 9)

Esta autora considera que estos resultados se debieron quizds a la descompensacion de dichas enfer-
medades. Este resultado ha sido variable en relacion a la obtenida por otros autores. Bayarre (1999), obtuvo
un 21.1 por ciento de discapacidad, sin embargo en el 2003 Bayarre y Garcia tienen valores inferiores, 8
similares a los resultados obtenidos por esta investigadora, y autores como: ° sefialan en sus investigacio-
nes un namero mayor. Lo que si es comun en todas las literaturas anteriores y en otras, %es gue los ancia-
nos refieran que sus problemas de salud interfirieran con sus A.V.D, conduciéndolos a la no realizacién de

éstas

En esta tabla 10 se puede apreciar que el 79.1 por ciento de los pacientes opinaron sentirse saludables,

tomando en cuenta algunos aspectos biolégicos, psicolégicos, sociales, y su autonomia. (Ver tabla #10)

Estos resultados son similares a los hallados en la literatura consultada. 19Esto puede estar relacionado
con varios factores: al alto por ciento de adultos mayores casados, pues este estatus reporta mayores nive-
les de felicidad, que a las solteras o divorciadas, ya que provee a los miembros interacciones sociales signi-
ficativas y de un nivel de apoyo material, emocional, econdmico y de informacion generalmente positivo en

su relacién con el medio.

En la tabla 11 se observa el predominio los gerontes satisfechos con su estado de salud con un 76.9 por
ciento. (Ver tabla 11)

Interpreto que esto se deba a que el mayor nimero de adultos mayores, tuvieron en cuenta para hablar

de salud, su posibilidad de realizar sin dificultad sus actividades cotidianas. Resultados similares fueron en-

contrados por otros investigadores. ****
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En la tabla 12 se observa que el mayor nimero de ancianos se encontraban insatisfechos con su estado
de salud, por sentimientos de soledad en primer lugar, con un 77.4 por ciento, la pérdida de autonomia en
segunda posicion, con un 58.0 por ciento y ocupo el tercer renglon la presencia de algun tipo de pérdida,
con un 51.6 por ciento.

El sentimientos de soledad abordado también por otros autores. ° esta relacionado con el caracter cos-
mopolita de la capital, que genera una vida convulsa y que tiende a producir la llamada “intimidad a distan-
cia”, o sea a que el anciano se sienta solo aun cuando fisicamente este rodeado de familiares fomentandose

el aislamiento social.

4. CONCLUSIONES

-Se evidencio, con particularidad, en los gerontes estudiados una elevada capacidad funcional.

-Se demostré que hubo relacion significativa al relacionar la capacidad funcional con la edad, estado ci-

vil, ocupacion, escolaridad, y la presencia de E.C.N.T.

-Fue relevante el hallazgo en este estudio, que mas de la tercera parte de los adultos mayores se consi-

deraron saludables y satisfechos con su estado de salud.
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