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RESUMEN 

 

Introducción: La calidad de vida en adultos mayores hace referencia a la forma en que las 

personas perciben sus vidas, su posición en los contextos culturales y su relación con el 

medio ambiente, que dependen y se ven afectadas por sus actividades diarias, salud física, 

estado mental y nivel de independencia, presencia de patologías y factores ambientales, los 

mismos que pueden o no ser modificables, conllevando a tener complicaciones y reduciendo 

la esperanza de vida. Metodología: Se llevó a cabo una investigación de revisión 

bibliográfica en la biblioteca virtual de la Universidad Católica de Cuenca en base de datos 

como: Proquest, Scielo, y Redalyc, encontrándose 51 estudios, ajustándose al tema planteado 

10 documentos para la introducción y 41 artículos que aportaron a las preguntas planteadas. 

Resultados y discusión: El estilo de vida del adulto mayor se ve influenciado por varios 

factores físicos, emocionales y sociales, en muchos casos se presentan complicaciones dado 

que existen enfermedades crónicas o un entorno desfavorable, es por ello que, gracias al uso 

de instrumentos para medir la calidad de vida se puede elaborar intervenciones de enfermería 

basadas en el modelo de Betty Neuman que respondan a las necesidades básicas de cada 

individuo. Conclusiones: La calidad de vida del adulto mayor es el resultado de la 

interacción de diversos elementos, motivo por el cual la atención que se le debe brindar debe 

tener como objetivo prevenir, mantener o recuperar su salud, teniendo en cuenta su bienestar 

físico, psicológico y social. 

 

Palabras clave: calidad de vida, estilos de vida saludable, adulto mayor, enfermería, 

Atención Primaria de Salud 
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ABSTRACT 

 
Introduction: The quality of life of older adults refers to how individuals perceive their 

lives, their position within cultural contexts, and their relationship with the environment. 

These factors depend on and are influenced by their daily activities, physical and mental 

health, and level of independence. The presence of pathologies, and environmental factors, 

whether modifiable or not, leads to complications and lower life expectancy. Methodology: 

A bibliographic review research was conducted in the virtual library of the Catholic 

University of Cuenca using databases such as ProQuest, SciELO, and Redalyc. Fifty studies 

relevant to the proposed topic were found, 10 documents for the introduction, and 41 articles 

that contributed to the posed questions. Results and discussion: Various physical, 

emotional, and social factors influence the lifestyle of older adults. In many cases, 

complications arise due to chronic diseases or an unfavorable environment, which is why, 

thanks to the use of quality-of-life measurement tools, it is possible to develop care 

interventions based on Betty Neuman's model that respond to the basic needs of everyone. 

Conclusions: The quality of life of older adults results from the interaction of various 

elements, which is why care should aim to prevent, maintain, or recover their health, taking 

into account their physical, psychological, and social well-being. 

 

Keywords: quality of life, healthy lifestyles, older adults, nursing, primary health care 
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Introducción 

 

El concepto de calidad de vida hace referencia al bienestar general y a la satisfacción que 

experimenta un individuo, la percepción global de las condiciones de vida de una persona 

en términos de su capacidad para lograr sus objetivos como el nivel de ingresos, las 

condiciones de vivienda en ámbitos como la sanidad, la política social, planificación urbana 

y por ende la atención médica que incluya un diagnóstico, tratamiento, seguimiento y 

prevención de enfermedades y lesiones, pero también aspectos subjetivos como la 

satisfacción con las relaciones interpersonales, la sensación de propósito y la autonomía 

personal que le permitan alcanzar una vida digna que cumpla sus necesidades físicas, 

emocionales y sociales (1). 

El adulto mayor es una persona que ha llegado a una edad avanzada, dicha etapa de la vida 

se caracteriza por múltiples cambios y un declive en cuanto a su salud, alterando las 

funciones físicas y mentales a medida que se envejece, estos cambios pueden variar 

dependiendo de factores hereditarios, el estilo de vida, el medio ambiente y el 

comportamiento de una persona, así mismo, es común que en los adultos mayores exista un 

incremento en la prevalencia de enfermedades crónicas. Sin embargo, hay medidas que se 

pueden tomar para envejecer de manera saludable y reducir los efectos del envejecimiento 

en el cuerpo y la mente, es por ello que es importante que reciban un trato justo, equitativo 

y que tengan acceso a los recursos y servicios necesarios para mantener su bienestar y calidad 

de vida (2). 

Existen varios factores que influyen en la calidad de vida en el adulto mayor tales como los 

antecedentes familiares, la nutrición, la accesibilidad a servicios sanitarios, el apoyo social, 

emocional y el estado socioeconómico, generando cambios en la función cognitiva, sensorial 

y conductual. Además, los factores externos, como la contaminación ambiental, pueden 

influir en la salud y el bienestar de las personas mayores, es por esto que es importante 

abordar y comprender estos factores para proporcionar un enfoque integral para el cuidado 

y atención de los adultos mayores (3).  

Las complicaciones en la salud son resultados desfavorables e indeseables que pueden surgir 

como consecuencia de una enfermedad o tratamiento, estas varían en severidad y gravedad, 

y pueden implicar efectos a corto o largo plazo, por otro lado, las personas con enfermedades 

crónicas pueden estar en mayor riesgo de sufrir complicaciones de salud. Por lo tanto, es 

importante que los profesionales de la salud se aseguren de brindar la atención adecuada y 

personalizada para prevenir o manejar cualquier eventualidad que pueda surgir (4).
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Estas complicaciones pueden incluir la presencia de dolor y limitaciones físicas, trastornos 

emocionales y mentales, problemas de movilidad y discapacidades, y la necesidad de recibir 

tratamientos y terapias constantes, de la misma forma, la calidad de vida de los pacientes 

puede incidir negativamente por estas complicaciones, lo que puede contribuir a una mayor 

morbimortalidad, disminución de la independencia y funcionalidad, y una carga económica 

y emocional tanto para los pacientes como para sus familias y cuidadores por ende es muy 

importante tener en cuenta estas complicaciones al manejar estas enfermedades y buscar 

medidas para prevenirlas o mitigar sus efectos (4,5).  

Las personas que han alcanzado una edad avanzada tienen mayor prevalencia de desarrollar 

enfermedades crónicas o problemas médicos (5). Algunas de las complicaciones comunes 

que pueden presentar los adultos mayores incluyen enfermedades respiratorias (como la 

neumonía), enfermedades cardiovasculares, diabetes, hipertensión arterial, caídas y lesiones, 

por consiguiente, es crucial abordar cualquier problema de salud de manera adecuada para 

prevenir o controlar cualquier complicación (6). 

Es lógico que la susceptibilidad a enfermedades crónicas incremente el uso de los servicios 

hospitalarios, en este ciclo de la vida existen mayores limitaciones a las personas, ya que es 

aquí donde inicia la pérdida de diversas capacidades tanto intelectuales como físicas. Por 

esta razón, comprender el estado de salud de esta población será un tema de gran relevancia 

debido a que se encuentran entre la población con mayor frecuencia en padecer diversos 

trastornos de salud relacionados con la actividad física y mental, trastornos del estado de 

ánimo, soledad, metabólicos, crónicos y discapacidad (7). 

Para evaluar la calidad de vida se utilizan algunos instrumentos genéricos y específicos que 

se pueden aplicar a diferentes poblaciones y situaciones de salud ya que son una herramienta 

que facilita medir varios aspectos, teniendo en cuenta factores tales como su salud física, 

emocional, social y suelen incluir preguntas sobre diferentes aspectos de la vida de una 

persona, tales como la accesibilidad a servicios de salud, la educación, el grado de ingresos 

y la satisfacción con la vida en general, sin embargo, se debe tener en cuenta que la calidad 

de vida de las personas de edad avanzada es un concepto subjetivo y personal, y lo que es 

importante para un individuo puede diferir de lo que es importante para otro (8). 

Existen diferentes instrumentos como el World Health Organization Quality of Life, versión 

breve (WHOQOL-BREF), que fue diseñado por la Organización Mundial de la Salud y es 

uno de los instrumentos más utilizados dado que su objetivo es cubrir una amplia gama de 
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los dominios, incluida la salud física, el bienestar psicológico, las relaciones sociales y los  

factores ambientales de tal forma que mediante el uso de cuestionarios específicos y una 

observación directa de la persona en su entorno se puede conocer la esperanza de vida, el 

nivel de ingresos, la accesibilidad a servicios de salud, educación, vivienda y su capacidad 

para realizar actividades cotidianas (8). 

El Functional Independence Measure (FIM) es una herramienta de evaluación utilizada por 

los profesionales sanitarios para valorar el estado funcional de una persona, partiendo del 

nivel de asistencia que necesita cada individuo y es calificado según la opinión consensuada 

de los profesionales, además, esta herramienta consta de 18 ítems que valoran la asistencia 

completa a la independencia total y reflejan el nivel de discapacidad de una persona en 

términos de carga asistencial (8). 

Betty Neuman define un modelo integrado de atención de enfermería basado en un concepto 

holístico de atención al paciente y un enfoque de sistema abierto que reconoce al individuo 

como un ser en constante cambio que interactúa con el entorno y con otros sistemas con el 

fin de mantener un equilibrio o estabilidad, considerando como esencial la interacción con 

los estresores ambientales, haciendo énfasis en la identificación de dichos factores y aplicar 

las intervenciones apropiadas de reestructuración o ajuste para mejorar la calidad de la 

población (9). 

Al referirnos al estilo de vida del adulto mayor es preciso contar con una atención primaria 

en salud, la cual es un nivel básico e integral que brinda servicios de promoción, prevención, 

tratamiento y rehabilitación basado en valores como la equidad, la solidaridad y el respeto 

permitiendo que cada persona tenga acceso a servicios de salud de calidad, de tal modo que 

logre mantener y mejorar la salud de la comunidad a través de la reconocimiento oportuno 

de enfermedades y lesiones, proporcionando una atención de calidad, continua y 

personalizada a cada persona (9,10). 

El adulto mayor vive esta etapa en la mayoría de casos en situaciones vulnerables, sin contar 

con los medios que le permitan envejecer de forma adecuada solventando todas sus 

necesidades por lo que es necesario conocer cuál es la calidad de vida tomando como punto 

de partida aquellos factores que generan complicaciones en su salud, todo esto mediante el 

uso de instrumentos para medir las condiciones de vida, también se aborda las intervenciones 

de enfermería que se aplican basados en el modelo de Betty Neuman que puedan ayudar a 

que el adulto mayor viva su última etapa de una manera digna (10). 
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Con la presente investigación bibliográfica se pretende conocer acerca de la calidad de vida 

en el adulto mayor en una comunidad, gracias a la identificación y análisis de los factores 

que inciden en la misma y su posible complicación, la cual podría suponer un riesgo en la 

salud de esta población. Se obtuvieron varios resultados en donde se analizan criterios que 

servirán para mejorar la calidad de cuidados que el profesional enfermero proporciona, esto 

gracias al uso de intervenciones basadas en el modelo de Betty Neuman, así como la 

aplicación de instrumentos que facilitarán su comprensión.   

 

Metodología 

En el presente trabajo de investigación se analizó artículos en distintas fuentes científicas 

como: Redalyc, Scielo y Proquest. 

Para la realización de la búsqueda bibliográfica se revisó artículos científicos con las 

palabras claves verificadas en los “Descriptores en ciencia de la salud” (DECS) en español, 

portugués e inglés: “Calidad de vida”, “Estilos de vida saludables”, “Adulto mayor”, 

“Enfermería”, “Atención primaria de salud”, además se investigó que las palabras claves 

estén dentro del título del artículo, y en referencias bibliográficas de los últimos 5 años 

(desde el 2019). También para la búsqueda de información se utilizaron los descriptores 

asociados a los operadores booleanos “OR”, “AND”, “Y”, guiados en los criterios para la 

obtención de los artículos, los cuales serán revisados y analizados para responder a las 

preguntas de investigación propuestas sobre Calidad de vida del adulto mayor en una 

comunidad según Betty Neuman. Los criterios de elegibilidad; es decir, de inclusión y 

exclusión tomados en consideración para la investigación son: 

Los criterios tomados como referencia fueron: la publicación, en donde se puede distinguir 

la realización de ensayos clínicos que pueden ser aleatorizados o controlados, además, de 

estudios que permiten realizar observaciones de corte de tipo longitudinal o de tipo 

transversal, y por último los reconocimientos sistemáticos, estudios publicados entre el año 

2019 - 2023, esta información fue recolectada independientemente de su idioma. 

Para la extracción de la información en los artículos de investigación encontrados, se 

analizaron y fueron excluidos los siguientes: editoriales, estudios de casos, tesis, 

monografías e informes de experiencia. Las bases de datos seleccionadas para esta 

investigación fueron: Redalyc, Scielo y Proquest, con apoyo en el motor de búsqueda de la 

base de datos científicos de la Universidad Católica de Cuenca y Google Scholar.  
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En la base de datos Redalyc se utilizaron como criterio de búsqueda; “calidad AND vida OR 

estilo AND vida AND saludable”. Por otro lado, en cuanto a la base Scielo, se aplicó como 

criterio de búsqueda “modelo AND Neuman OR modelo AND Betty Neuman”, “adulto 

mayor Y modelo Betty Neuman Y atención primaria de salud”. Por otro lado, el utilizar 

Proquest, se aplicó como criterios de búsqueda; “estilos de vida saludable AND adulto 

mayor”. 

                    Tabla 1. Ecuaciones de búsqueda 

                                                                          Elaborada por: Los autores Año: 2023 

calidad AND vida OR estilo AND vida AND saludable 

modelo AND Neuman OR modelo AND Betty 

Neuman 

  

adulto 

mamyor 

Y modelo 

Betty 

Neuman 

Y Atención 

primaria de 

salud 

    

Estilos de 

vida 

saludable 

AND Adulto 

mayor 

      

 

                Tabla 2. Traducción de palabras claves 

 

Elaborada por: Los autores Año: 2023 

DESCRIPTORES O PALABRAS CLAVE 

PALABRAS CLAVE INGLÉS ESPAÑOL 

calidad de vida quality of life calidad de vida 

estilos de vida saludable healthy lifestyles estilos de vida saludable 

adulto mayor older adult adulto mayor 

enfermería nursing enfermería 

Atención Primaria de Salud Primary Health Care Atención Primaria de Salud 
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Figura 1. Flujograma de la búsqueda bibliográfica de los documentos incluidos y elegidos  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Elaborada por: Los autores Año: 2023 

Resultados y Discusión 

Dentro de la búsqueda científica se recabó 115 documentos de los cuales tras su análisis 

quedaron 98 artículos seleccionados, de este último se prescindió de 17, arrojando un total 

de 51 documentos para la elaboración del artículo. 

Dentro de las investigaciones analizadas, 10 documentos de interés fueron utilizados para la 

introducción, de acuerdo a cada pregunta realizada, se obtuvo que, para responder a la 

primera pregunta Calidad de vida del adulto mayor en una comunidad se analizaron 9 

estudios. Por otro lado, para responder la segunda pregunta Factores que influyen en la 

calidad de vida se analizaron 13 estudios, para la tercera pregunta Complicaciones de la 

calidad de vida se analizaron 7 estudios, 5 estudios respaldan a la cuarta pregunta 

Instrumentos determinantes para la calidad de vida y finalmente para la quinta pregunta 

Intervenciones de enfermería en el adulto mayor según Betty Neuman se analizó 7 artículos, 

teniendo una totalidad de 51 investigaciones. 

Individualización 

Filtrado 

Exclusión de duplicados de 

artículos 

N= 17 

Registros de la base de datos Scielo 

(52), Redalyc (29), Poquest (34). 

N= 115 

Elegibilidad 

Registros desechados por no 

aportar con la investigación 

N= 47 

Registros que ocurren después de la 

eliminación de duplicados de BDB 

N= 98 

BDB Redalyc 

N= 10 

 

BDB Proquest 

N= 13 

 

Registros completos 

N= 51 
Incluidos 

BDB Scielo 

N= 28 
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Calidad de vida del adulto mayor en una comunidad 

Según Calle et al. (11) la calidad de vida comprende el impacto funcional y emocional del 

grado de bienestar o enfermedad en la persona, incluyendo la actitud de la persona y la 

percepción del proceso, la apreciación del individuo de dónde se encuentra en el ámbito 

cultural, así como el conjunto de valores. Mientras que para Urzúa et al. (12) este concepto 

es muy amplio y depende de varios aspectos de la persona en relación con el medio que la 

rodea, por lo que es una percepción puramente individual, como su estado mental, grado de 

independencia, relaciones sociales y, en un sentido más general, las relaciones con el medio 

ambiente (13). 

Durante las últimas décadas la población ha sido testigo de grandes cambios sociales, 

económicos, políticos y culturales, los cuales han generado un descenso en la tasa de 

mortalidad de acuerdo con la investigación realizada por Serrano (14). Existe una mayor 

esperanza de vida y con ello más adultos mayores que disfrutan de una mejor calidad de 

vida, se ha evidenciado que gracias al aumento de pensiones existe menor probabilidad de 

caer en la pobreza que hace algunos años, además de una mejor atención médica y cuidados 

prestados por personas capacitadas en el cuidado al adulto mayor, esto acompañado de 

políticas que velan por los derechos y se ajustan a cada una de las necesidades del adulto 

mayor (15,16).  

La calidad de vida abarca una extensa gama de estilos que se basan en satisfacer las 

necesidades de una manera responsable con el medio ambiente, sin comprometer a las 

generaciones futuras desde personas que viven en áreas urbanas hasta las que viven en áreas 

más rurales (16).  Calpa et al. (17) manifiesta que, gracias a la globalización se ha podido 

implementar prácticas que permitan un consumo responsable y eficiente de los recursos, al 

reducir el desperdicio, reciclar, y buscar alternativas más sostenibles que favorezcan un 

entorno más saludable. 

Existen problemas de salud como la obesidad, el llevar una vida sedentaria y enfermedades 

cardiovasculares, enfermedades pulmonares crónicas, trastornos mentales, diabetes y 

enfermedades neurodegenerativas como la enfermedad de Alzheimer genera serias 

complicaciones en la vida de los adultos mayores, ocasionando ciertas limitaciones en su 

vida cotidiana (18). En adultos mayores que presentan estas patologías se desarrolla tras 

varios años de evolución, además, aquellos con intolerancia a la glucosa en ayunas poseen 

un mayor índice de mortalidad de acuerdo al estudio realizado por Hernández et al. (19). 
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Factores que influyen en la calidad de vida 

En la actualidad la economía del adulto mayor es un tema de interés creciente ya que la 

población está aumentando y esto plantea desafíos y oportunidades para la economía y la 

sociedad en general tal como lo plantea Soria et al (20). Se evidencia que aquellos adultos 

mayores que cuentan con pensiones o jubilación tienen la oportunidad de envejecer 

dignamente que al contrario de aquellos que su participación dentro del ámbito laboral no 

fue la mejor y por ende no cuentan con una fuente de ingresos fija, dependiendo muchas de 

las veces de familiares, ya sea hermanos o hijos quien estarán a su cuidado u optan por 

contratar los servicios de personas capacitadas en el cuidado al adulto mayor (21). 

Barrón (22) aconseja evitar alimentos con alto contenido en grasas saturadas, colesterol, sal, 

azúcares, ya que el grado de calidad y esperanza de vida del adulto mayor está determinado 

en gran medida por los hábitos alimenticios, la seguridad en cuanto a los alimentos y su valor 

nutricional es fundamental, por lo que se recomienda que la alimentación sea equilibrada, 

acorde a las necesidades de energía, grasas, vitaminas, minerales, cereales integrales, frutas, 

verduras y proteínas magras (23). 

Como otro aspecto fundamental está la disminución de algunas capacidades físicas y 

mentales, patologías neurológicas o la aparición de afecciones como la hipoacusia o artrosis 

que durante esta etapa limita el desarrollo de actividades cotidianas (24). Laguado et al. cita 

que debido a la pérdida de algunos reflejos y a la disminución de la fuerza la prevalencia de 

caídas es alta, la mayor parte de caídas se dan en el hogar y al no existir un cuidador a su 

servicio puede desencadenar serias consecuencias como deterioro de las funciones de la vida 

diaria y el posterior desarrollo de estados de confusión agudos e inclusive llegar a la muerte 

(25). 

Fernández (26) menciona que las familias juegan un papel importante al brindar apoyo 

económico a las personas mayores y proporcionarles los elementos necesarios para su 

cuidado y desarrollo integral; sin embargo, el respeto y el apoyo a estas personas está 

disminuyendo, al mismo tiempo Burton et al. hace alusión a la soledad y el aislamiento, dado 

que es un grave riesgo de salud y está asociado a mayores tasas de depresión y ansiedad, esto 

junto a la falta de conexiones sociales, pérdida de familiares y amigos repercuten en su estado 

de salud, por tal razón, una visita del profesional enfermero les proporciona un sentimiento 

de apego y apoyo emocional, y gracias a los programas destinados a la vinculación de este 

grupo con la sociedad, el abandono y su salud mental se ven mejorados (27). 
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Reyes et al. (28) considera que el medio ambiente influye en el estilo de vida puesto que la 

exposición a factores como la contaminación, el ruido y la falta de acceso a espacios verdes 

puede tener un impacto negativo en la salud y bienestar de los adultos mayores por lo que se 

busca un envejecimiento dinámico y saludable que involucre la realización de actividades 

en contacto con la naturaleza generando un impacto positivo en la calidad de vida de los 

adultos mayores. 

El comportamiento que adopten el adulto mayor en esta etapa puede variar dependiendo de 

algunos cambios comunes como pérdida de memoria, dificultad para resolver problemas o 

desempeñar tareas cotidianas, cambios de humor y estados de agitación, alucinaciones, 

intranquilidad e insomnio (29), asimismo, pueden presentarse cambios en la personalidad y 

la conducta relacionados con la demencia de tal modo es crucial prestar atención a sus 

necesidades y ofrecerles un ambiente de apoyo para garantizar su bienestar (30). 

Como otro factor que repercute en la vida del adulto mayor está los antecedentes familiares, 

los cuales hacen referencia al historial médico de la familia de una persona, que puede incluir 

información sobre enfermedades y afecciones de salud que hayan afectado a sus parientes 

biológicos y que en cierta medida determinan el riesgo de desarrollar algunas patologías 

como por ejemplo Alzheimer, cáncer o artritis reumatoide (31). 

Las enfermedades crónicas son problemas de salud que predominan en los adultos mayores 

durante mucho tiempo o incluso la vida entera y generalmente no tienen cura, no obstante se 

puede llevar un control, tal como lo menciona Cruz et al. quien destaca alguna de estas 

enfermedades como la hipertensión, diabetes, enfermedades pulmonares crónicas, 

enfermedades cardíacas y artritis, también se hace alusión al gran impacto en la vida de los 

individuos que las padecen, desde limitaciones físicas hasta problemas psicológicos y 

emocionales (32). 

Complicaciones de la calidad de vida 

Muchos de los adultos mayores tienen dependencia de un cuidador ya que con el paso de los 

años se vuelven vulnerables, con lo cual sus funciones cognitivas se van deteriorando por 

problemas en la audición, cataratas, dolores de espalda y cuello, entre otros (33). En la 

investigación realizada por López (34) y Torres (35) destacan la aparición de ciertas 

condiciones, conocidas como síndromes geriátricos que son el resultado de varios factores 

subyacentes, tales como la fragilidad, incontinencia urinaria, estadios de demencia y las 

úlceras por presión debido a los largos periodos sin movilidad. 
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La probabilidad de desarrollar hipertensión arterial, diabetes, obesidad, desnutrición o sufrir 

eventos cerebrovasculares es bastante elevada, esto acompañado del estrés y malos hábitos 

alimenticios propician complicaciones en su salud (36).  

Lepe et al. en su investigación hace énfasis en la elaboración de un diagnóstico oportuno, 

esto permitirá al personal de salud educar al paciente en relación a una adecuada 

alimentación, sus requerimientos, y valores nutricionales acorde a las necesidades de cada 

individuo (37). 

Ojeda et al. (38) expresa la prevalencia de los trastornos del sueño, dificultades para conciliar 

el sueño, despertarse temprano en la mañana o sentirse cansado durante el día y que dichos 

trastornos podrían estar asociados a varios cambios en el metabolismo, aspectos 

psicológicos, sociales o ambientales teniendo como consecuencia un sueño más ligero y 

menos profundo comparado al resto de la población. Asimismo, Cepero et al. está de acuerdo 

que al no existir un adecuado descanso trae consigo alteraciones en la memoria y confusión, 

recurriendo muchas de las veces a un tratamiento farmacológico para hacerle frente a la falta 

de sueño, recurren a medicamentos tales como las benzodiacepinas, antidepresivos y 

antipsicóticos, estos fármacos son recetados de acuerdo al tipo de insomnio que se presenta, 

así como a las morbilidades que presente el adulto mayor (39). 

Instrumentos determinantes para la calidad de vida 

Los instrumentos para medir la calidad de vida toman como referencia la satisfacción que 

tienen con su salud, el ambiente físico, social y cultural (40). La vida del adulto mayor está 

asociada a elementos externos como el entorno que los rodea, su nivel de educación, 

asistencia de salud, el desempleo, estilo de vida, la actividad física que realicen, ya sea 

practicar algún deporte o caminatas, la vitalidad y energía para realizar sus actividades 

diarias, dentro de las cuales se evidencia la presencia de dolor ya que no cuentan con la 

misma fuerza o resistencia. Además, se toma en cuenta su vida social, el grado de interacción 

con amigos, vecinos y personas que forman parte en general de su día a día, con qué 

frecuencia tienen contacto y las conductas de socialización (41). 

La OMS diseñó un instrumento para medir la calidad de vida, el mismo que evalúa la 

percepción de un individuo sobre su posición en el contexto cultural y valores llamado World 

Health Organization Quality of Life, versión breve (WHOQOL-BREF), que es un 

cuestionario de 26 ítems que evalúa la percepción del individuo sobre su salud y constan 

cuatro dominios: salud física, salud psicológica, relaciones sociales y entorno (Tabla 3) (42).  
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Además, su calificación sirve como guía para analizar los cambios en la calidad de vida a 

causa de diversas patologías, de este modo, busca valores pronósticos de la enfermedad e 

intervenciones (43). 

En este instrumento se valora varias facetas: la salud física, que implica la movilidad, 

actividades de la vida diaria o la capacidad de trabajo; en el aspecto psicológico se valora 

los sentimientos, el aprendizaje, memoria, concentración y autoestima; a nivel social se 

considera el grado de relaciones interpersonales, el aislamiento y la soledad; en lo que se 

refiere al ambiente se evalúa la libertad, seguridad, recursos económicos, ocio, descanso y 

la atención sanitaria (43). 

La Medida de Independencia Funcional (FIM) es una herramienta objetiva del estado 

funcional que se utiliza ampliamente y puede obtenerse mediante la observación, entrevista 

telefónica o historias clínicas, consta de 18 ítems cuyo puntaje va desde los 18 a los 126 

puntos compuestos por tareas que se califican en una escala ordinal de 7 niveles de 

puntuación que van desde la asistencia total (1) hasta la independencia total (7) puntos  (ver 

Tabla 4), de tal modo que posibilita monitorear el progreso de pacientes con diversas 

discapacidades (ver Tabla 5) dependiendo del grado de dependencia e independencia para 

proporcionar una atención con cuidados personalizados (44). 

Intervenciones de enfermería en el adulto mayor según Betty Neuman 

Betty Neuman quien fue enfermera y psicóloga dedicada al cuidado de las personas 

desarrolló un modelo basado en el bienestar del paciente por lo cual se menciona que los 

seres humanos son sistemas complejos y dinámicos que se enfrentan constantemente a 

estresores internos y externos que pueden afectar su salud y bienestar, también se proponen 

ciertas intervenciones de la rama de enfermería relacionadas a su entorno, salud, adaptación, 

necesidades económicas y sociales con el propósito de ayudar al paciente a adaptarse a su 

entorno (45,46). 

En las intervenciones se prioriza el cuidado del adulto mayor en su totalidad e integridad 

como lo manifiesta Betty Neuman, ya que se encarga de todos los posibles factores que 

afectan el individuo, especialmente en la etapa de la vejez dentro de la salud pública cuyo 

objetivo es proporcionar las mejores condiciones de vida, mediante la implementación de la 

atención primaria que está diseñada para proporcionar una atención integral, accesible y 

continua a las personas y a las familias, con un fuerte énfasis en la promoción de la salud, la 

prevención de patologías y la ejecución de intervenciones. (47,48). 
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Las intervenciones que cita Fernández et al. propuestas por Neuman están dirigidas hacia la 

identificación de factores estresantes en el medio ambiente, la evaluación de los recursos 

disponibles para afrontar el estrés y la implementación de actividades que ayuden al adulto 

mayor a adaptarse al cambio. Con lo antes mencionado las actividades que se plantean son: 

la práctica regular de actividad física de por lo menos 30 minutos al día, incluyendo 

actividades grupales acompañado de ejercicios de relajación para mejorar las funciones 

físicas y cognitivas, así como una dieta saludable y equilibrada que proporcione la energía, 

proteínas, grasas, vitaminas y minerales necesarios para mantener la salud y prevenir 

enfermedades relacionadas con la edad (49). 

Por otro lado, las actividades que se pueden desarrollar a nivel secundario de salud requieren 

de un enfoque más especializado, centrándose en ayudar a los adultos mayores que luchan 

con condiciones de salud con cierto grado de complejidad. Estas intervenciones ofrecen 

servicios de carácter ambulatorio y pueden incluir: pruebas diagnósticas, intervenciones 

médicas, cuidados post operatorios, rehabilitación o fisioterapia en el hogar con la ayuda de 

familiares o cuidadores y atención psicológica a pacientes que requieren cuidados más 

complejos después de haber recibido tratamiento en atención primaria (50,51). 

Conclusiones  

• La calidad de vida de los adultos mayores está determinada por la combinación de 

ciertas condiciones de vida que se fundamentan tanto de manera objetiva como 

subjetiva, parte de la percepción que el individuo tiene hasta su relación con aspectos 

físicos, psicológicos y emocionales y como estas logran una satisfacción con su vida 

en general. 

• Es esencial conocer que diversos factores influyen en la calidad de vida, los cuales 

tendrán un efecto positivo o negativo en la salud, entre los que se nombra: 

antecedentes familiares, la alimentación, actividad social, disminución de algunas 

funciones neurológicas, la actividad física y el apoyo de la familia y acceso se 

servicios hospitalarios para mejorar su estado de salud. 

• Se evidenció que es necesario la elaboración de un diagnóstico oportuno que permita 

al personal de salud ofrecer un cuidado integral debido a que muchos adultos 

mayores desarrollan complicaciones dentro de sus capacidades físicas y mentales, 

limitando su autonomía y por ende su estilo de vida. 
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• Los instrumentos para evaluar la calidad de vida que se utilizó fue el WHOQOL 

BREF y la Medida de Independencia Funcional (FIM), dado que presentan una 

amplia difusión y excelentes propiedades conceptuales y psicométricas tanto en la 

medición de los resultados de un cuidado, así como la aplicación de cambios en 

beneficio a su salud.  

• También, facilita la comunicación y permite indagar acerca de la adherencia del 

tratamiento en cuanto a la rehabilitación del paciente. 

• La aplicación del modelo de Betty Neuman constituye un aspecto fundamental ya 

que ha fortalecido la calidad de cuidado e intervenciones que se le proporciona a los 

adultos mayores. Estas intervenciones buscan actividades para mejorar el bienestar 

físico y emocional, prevención de complicaciones mediante el uso de la atención 

primaria y secundaria de salud, las cuales ofrecen servicios de carácter ambulatorio 

y especializado dependiendo del estado de salud de cada individuo. 
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Anexos 

Tabla 3. Escala de calidad de vida WHOQOL-BREF 
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Tabla 4. Categorías y puntajes FIM 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Tabla 5. Grados de dependencia y rango 
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