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RESUMEN

INTRODUCCION. El Deterioro Cognitivo en personas mayores es un estado en el cual el
individuo pierde sus capacidades de razonamiento, entendimiento y de memoria. OBJETIVO.
Revisar la evidencia cientifica relacionada con el rol de enfermeria respecto al deterioro
cognitivo en personas mayores asociado a la edad. METODOLOGIA. Revision narrativa. Se
realiz6 desde abril hasta diciembre del afio 2023, los textos incluidos fueron en idioma espafiol,
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inglés y portugués; la busqueda se enmarco entre los afios 2019 a 2023. Se utilizaron las cinco
etapas propuestas por Arksey y O’Malley, se buscaron en 4 bases de datos: Pubmed, Scielo,
Scopus, Lilacs RESULTADOS. Se encontraron 12 articulos, 85 % en espafiol, 15% en inglés,
todos enfocados en la prevencion del deterioro cognitivo dirigidas a la memoria
mayoritariamente educativa; rol de enfermeria con buena evaluacion por parte de usuarios y
familia. CONCLUSIONES. el rol estd enfocado en la prevencion, el foco es mejorar la
memoria, la enfermera propone intervenciones educativas, asociadas con la familia y
actividades comunitarias, tecnolégicas y ludicas (en orden descendente), el rol educativo es el
mas preponderante, la familia y participacién social son valorizadas como agente de prevencion
en practicamente todas las intervenciones mencionadas, los instrumentos de diagnostico mas
usados son Minimental de Folstein y Escala de Montreal; el uso de tecnologia es innovador
esta enfocado en monitorear estado mental y realizar actividades lddicas, no es mencionada
estrategias como alimentacion.

Palabras clave: Disfuncion Cognitiva, Persona Mayor, Rol, Enfermeria, Memoria, Trastorno
Neurocognitivo, Enfermeria en Neurociencia.

ABSTRACT

BACKGROUND. Cognitive impairment is a state in which the individual loses their reasoning,
understanding, and memory abilities. OBJECTIVE. To review the scientific evidence related
to the role of nursing in relation to age-related cognitive decline in older people
METHODOLOGY. Narrative review. The study was conducted from April to December 2023;
the texts included were in Spanish, English, and Portuguese; and the search was framed
between the years 2019 to 2023. The five stages of cognitive impairment proposed by Arksey
and O'Malley were applied, and 4 databases were searched: Pubmed, Scielo, Scopus, and
Lilacs. RESULTS. 12 articles were found, 85% in Spanish, 15% in English, all focusing on the
prevention of cognitive decline, mostly involving educational memory. The articles focused on
a nursing role with a good evaluation by users and family. CONCLUSIONS. the nursing role
is focused on prevention, and primary attention is given to improving memory. The nurse
typically proposes educational interventions, associated with the family and community,
including technological and recreational activities (in descending order). The educational role
is the most preponderant, and the family and social participation are valued as forces for
prevention in practically all the interventions mentioned. The most frequently used diagnostic
instruments are Folstein's Minimental and the Montreal Scale. The use of technology is
innovative and is focused on monitoring mental state and supporting recreational activities.
Strategies such as feeding are not mentioned.

Keywords: Cognitive Dysfunction, Older Person, Role, Nursing, Memory, Neurocognitive
Disorder, Neuroscience Nursing.
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INTRODUCCION

En todo el mundo las personas viven
mAas tiempo gue antes, esto ha generado que
el ritmo de crecimiento demogréafico de la
poblacion de personas mayores (PM) sea
mucho mas rapido que en el pasado @,

El incremento de la esperanza de
vida en los ultimos afos, ha traido consigo
el envejecimiento de la poblacion, ello ha
dado lugar a un aumento de la prevalencia
de multimorbilidad (riesgo cardiovascular,
enfermedades no transmisibles cronicas, de
tipo musculoesqueléticas y respiratorias),
enfermedades neurodegenerativas,
deterioro cognitivo (DC) y depresion @,

Desde una mirada bioldgica, el
envejecimiento se traduce en el resultado de
la acumulacion de una gran variedad de
dafios moleculares y celulares a lo largo del
tiempo, lo que lleva a un descenso gradual
de las capacidades fisicas y mentales, a un
mayor riesgo de enfermedad y, en ultima
instancia, a la muerte @,

Respecto al DC, est4 ha llegado a
ser parte de la vida de muchas PM y existen
factores multicausales como: variaciones
en la estructura y funcionamiento cerebral
durante la vejez, la culminacion de su etapa
laboral, incapacidad para realizar algunas
tareas que antes ejecutaba sin dificultad,
todo esto genera dificultades para
relacionarse con su entorno .

La cognicion en términos generales,
se entiende como el funcionamiento
intelectual que permite interactuar con el
medio en el que se desenvuelven las
personas @. Con el envejecimiento se
presentan en el cerebro de forma normal
cambios  morfologicos,  bioquimicos,
metabolicos y  circulatorios que
dependiendo de la plasticidad cerebral y de
la actividad reiterada de muchas funciones
cerebrales pueden llevar a presentar por una
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parte alteraciones cognitivas o continuar su
funcion normal ©),

El DC se define como “la pérdida de
funciones cognitivas, la cual depende tanto
de factores fisiolégicos como ambientales y
estd sujeto a gran variabilidad
interindividual” (.

La Organizacion Mundial de la
Salud (OMS), declara que el DC afecta a
nivel mundial a unos 50 millones de
personas y se calcula que entre un 5y un 8
% de la poblacion general de 60 afios 0 mas,
experimenta DC en un determinado
momento ©&9),

El DC en las PM es un estado en el
cual el individuo pierde sus capacidades de
razonamiento, entendimiento 'y de
memoria, sin que cumpla con criterios para
clasificarlo como demencia. Las personas
que lo experimentan, suelen tener
problemas de convivencia dentro del
nacleo familiar, lo cual les lleva a disminuir
su calidad de vida ©.

El DC al igual que el
envejecimiento son procesos individuales,
y los cambios que se presentan en el
transcurso de la edad varian en su patron de
presentacion, extension y tipo de funcidn.
Algunas funciones cognitivas declinan
poco en el transcurso de la vida, mientras
que otras parecen incluso incrementarse;
estos aspectos estan influidos, al igual que
la funcién, por diversos factores:
antecedentes  familiares,  condiciones
psiquiatricas previas, adicciones y otros 9,

Respecto a las causas de DC, en
general, se puede decir que lavejez es la
principal causa de las alteraciones
cognitivas. No obstante, elestilo de
vidaque se adopta hasta llegar a la
etapa “senior”, incrementa o reduce la
probabilidad de experimentar este tipo de

681



Rol de enfermeria en el deterioro cognitivo asociado a la edad en personas mayores...

trastorno. Igualmente, se han relacionado
enfermedades como diabetes, hipertension,
obesidad, depresion como factores de
riesgo 9,

En general el DC dificulta la
capacidad de desarrollar actividades
cotidianas como: recordar nombres de
personas (incluso familiares) y de objetos,
complicaciones para realizar tareas que
antes se llevaban a cabo facilmente, pérdida
de objetos, como las llaves de casa, por
ejemplo, alteraciones en la conducta y el
estado de animo, falta de capacidad para
orientarse 'y no perderse, dificultades
para mantener relaciones sociales 2,

Las personas que experimentan un
trastorno  cognitivo pueden presentar
dificultades para procesar y gestionar la
informacion. En este sentido, areas como
la percepcion, la atencion, la memoria o
el lenguaje se ven afectadas y, con ello, la
calidad de vida de los pacientes. 112, Se
hace entonces necesario explicar bien que
no todo DC es asociado a la edad, y hay otra
situacion, ya de tipo clinico y diagndstica
como lo es el trastorno neurocognitivo
menor (conocido como DC leve) versus
trastorno neurocognitivo mayor
(demencia). t0:11.12)

El diagnodstico es eminentemente
clinico y no se dispone de tratamiento
especifico, sin embargo, existe una serie de
intervenciones preventivas que van en pos
de favorecer la funcion cognitiva, dentro de
las cuales la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS) destaca realizar y practicar
ejercicios en forma frecuente, no fumar,
evitar el consumo de alcohol, controlar el
peso corporal, seguir una dieta sana y
mantener la presion arterial, glicemia,
colesterol en niveles adecuados, pueden
reducir el riesgo de experimentar DC de
acuerdo a lo que manifiesta la OMS %), se
ha situado epidemiol6gicamente al DC
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entre el 3 y el 53%, con una tendencia a un
aumento progresivo a partir de los 65 afos
y a un estancamiento de esta a partir de los
85 afios (112:13),

Para determinar el tipo de deterioro,
se suele utilizar diversos test que miden el
estado de las capacidades como la
memoria, el lenguaje o el reconocimiento
de objetos (consta de una serie de preguntas
y actividades que el paciente debe realizar,
las cuales evaluan la orientacion, memoria
a corto plazo, atencién, célculo, lenguaje,
lectura, escritura entre otras). Una vez se
detecta el nivel de trastorno cognitivo de
cada persona se puede adecuar el
tratamiento a sus necesidades “1?; en
tanto, la pauta o escala mas usada en todo
el mundo es el miniexamen del estado
mental (MMSE), mini-mental state
examination 11213, se debe tener presente
que este test no es diagndstico, su funcién
es el tamizaje/cribado, y cuando este da
positivo se procede a enviar un examen mas
amplio y especifico como una prueba
neuropsicoldgica t112),

La enfermera tiene un papel clave
como educadora de la poblacion mayor,
fomentando la adopcion de
comportamientos saludables en distintas
areas: actividad fisica, alimentaciéon, salud
mental, ocio y relaciones sociales, asi como
en el control de la medicacion y la
vacunacion 4,

En la coordinacion de recursos
sociosanitarios, la enfermera puede
intervenir tanto en el &mbito de la atencion
comunitaria, principalmente a través de la
visita domiciliaria, como en los centros
residenciales y centros para mayores 4,

Es de gran relevancia abordar la
tematica de intervenciones preventivas de
enfermeria sobre el DC de la PM, puesto
que la enfermeria tiene la labor de tomar
contacto con esta poblacion y realizar
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actividades de prevencion y promocion en
salud, a fin de ayudar a reducir los costos
médicos y sociales asociado con la atencion
de estos pacientes, aliviando la carga
emocional y financiera de los familiares y
cuidadores, ademas, permita mantener la
independencia con participacion en
actividades sociales y disfrutar de una vida
plena y significativa, todo esto en pos a
proporcionar a las PM una mejor calidad
de vida y mantener su independencia
durante el envejecimiento, todo ello en base
cientifica disciplinar.

Se hace necesario revisar la
informacidn disponible respecto al tema, ya
que es necesario ampliar el conocimiento
respecto a la realidad cientifica referente al
DC de la PM relacionado con la edad
configurada en el rol de enfermeria, de esta
forma se puede decir a juicio de los
investigadores que este estudio podria
enriquecer el conocimiento que hay en el
ambito de la gerontologia y geriatria desde
la mirada de enfermeria a nivel de
prevencion, tamizaje y cuidado, a modo de
exponer en qué situacion se encuentra esta
correspondencia investigativa.

De acuerdo a lo planteado
anteriormente entonces surge la siguiente
pregunta de investigacién:  ¢Existe
evidencia cientifica acerca del rol del
profesional de enfermeria en el deterioro
cognitivo de la persona mayor asociado a la
edad? para responderla emerge entonces el
objetivo que es: Revisar la evidencia
cientifica relacionada con el rol de
enfermeria respecto al deterioro cognitivo
en personas mayores asociado a la edad

METODOLOGIA

La investigacion presentada es una
revision de tipo narrativa; se realizé desde
abril hasta noviembre del 2023; la pregunta
de investigacion contd con la aplicacion del
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formato de mapeo de tipo PCC (Poblacion,
concepto contexto), el que permitié darle
un sentido més cientifico a la misma vez
que le otorga el contexto de metodoldgico
dada sus caracteristicas y significancia para
este tipo de investigacion 9.

Para el desarrollo de esta revision,
se siguieron las cinco etapas propuestas por
Arksey y O’Malley, que incluyen: 1)

identificacion de la pregunta de
investigacion, 1) identificacion de estudios
relevantes, 111) seleccion de estudios
apropiados, 1V) esquema Y registro de
datos y V) resumen y presentacion de
resultados 19,

Las bases de datos utilizadas fueron
4 siendo ellas: Pubmed, Scielo, Scopus,
Lilacs, realizando en cada una de ellas el
ejercicio de busqueda libre en primera
instancia para continuar con una busqueda
avanzada en cada uno de los buscadores.

El vocabulario controlado ®” fue:
Rol de Enfermeria, Deterioro Cognitivo,
Persona Mayor, en su defecto para inglés:
Nursing Roles, Nursing, Cognitive
Impairment, Older adult y finalmente para
portugués Papel Enfermagem,
Enfermagem,  deterioracdo  cognitiva,
adulto idoso; en tanto, los ajustes iniciales
tuvieron la posibilidad de ser modificados
segun los resultados obtenidos de acuerdo a
los filtros aplicados en cada base de datos y
sus  posibles  alcances linguisticos
relacionados u homologacion de los
mismos.

Se realizaron las  siguientes
ecuaciones de busqueda combinada: Rol de
Enfermeria OR Enfermeria AND Deterioro
Cognitivo AND Persona Mayor.

Los criterios de inclusion ® fueron:
investigaciones que describan el rol
enfermeria en DC en atencion primaria,
estudios que aborden la temaética
combinada de PM y deterioro cognitivo y
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su implicancia con enfermeria, usuarios,
PM con DC y medidas preventivas,
actividades preventivas que utiliza la
enfermera en relacion al DC, estudios
publicados desde el afio 2019 al 2023.

Los criterios de exclusion ® fueron
investigaciones que aborden otros tipos
clasificatorios de DC, PM con otras
patologias asociadas a DC.

Los filtros fueron: textos completo,
libre y gratis, idiomas: inglés, espafiol y
portugués, antigiedad limite de 5 afos,
articulos de todo tipo, sin restriccion de
diseflos  metodologicos, es  decir,
investigaciones cualitativas, cuantitativas,
revisiones de todo tipo.

Se encontraron 257 articulos en las
bases de datos ya mencionados, luego de
aplicar criterios tanto de exclusion como de
inclusion; se obtuvo un total de 13 articulos
orientados de acuerdo al objetivo
propuesto, posterior a ello se realizé una
fase analitica centrada en base a lectura y
enlace y su correspondiente correlacion

2024. HorizEnferm,35,2,679-702

entre titulos, resumen de articulos
enfrentados a este proceso, luego se realizo
lectura de cuerpo completo para finalmente
realizar un proceso mas grafico centrado en
la elaboracion de una matriz de resultados
en modalidad Excel, como trabajo interno
se puede mencionar que para dar sentido de
garantia el equipo de investigacion
procedid a distribuir los articulos en forma
independiente es decir se realizo el ejercicio
de distribucion de articulos entre los
investigadores con la finalidad de
comprobar dupla u otros datos de
importancia que complementen el proceso
cientifico metodoldgico investigativo.

Se evalu6 la calidad metodoldgica
con las directrices para informes de la red
EQUATOR 9 la cual es una iniciativa que
permite mejorar la confiabilidad y Ila
calidad de los articulos, a través de la
evaluacion de estudios y articulos,
mediante la aplicacion de pautas o listas de
chequeo correspondientes.
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Flujograma PRISMA
Identificacion de estudios a través de bases de datos y registros.
Registro  identificados al
traves de la busqueda de:
PubMed: 1182
Lilacs: 558
Scopus: 119
Scielo: 17
Registros: 1876
= Registro total de articulos después del screening: 425
« Registros duplicados eliminados: 298
« Registros marcados como no aptos: 998
« Registros eliminados por otros motivos 217
Registros excluidos: 137
Registro tamizados segun « Solo resumenes: 49
criterios de inclusion y « Sin relacion con el tema
exclusion: 258 de estudio: 88
: Articulos excluidos por no tener
Asticulos de texto comp 'et? ) estudios  sobre Deterioro
evaluados para elegibilidad: Cognitivo y rol de enfermeria: 246
n: 258
g Total de articulos incluidos
E en revision narrativa: 12
Figura 1.- Elaboracion propia de autores 2023
2024. HorizEnferm,35,2,679-702 685
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Tabla 1. Caracteristicas de los articulos seleccionados

NO

Titulo

Efectividad de un programa de
estimulacion  cognitiva en la
prevencion del deterioro mental en
los adultos mayores.

Educacidn participativa comunitaria
para prevenir el deterioro cognitivo
en el adulto mayor

Estado cognitivo y estrategias de
compensacion de memoria en
personas adultas mayores

Intervencion de enfermeria para el
bienestar holistico del adulto mayor

2024. HorizEnferm,35,2,679-702

Autores

Duque PA,
Hincapié-
Ramirez D,

Henao-Trujillo
OM.

Contreras Y,
Moglia G,
Urrutia M, et al.

Dominguez C,
Hernandez P,
Cruz J, Salazar
B.

Gavilanes V,
Mendoza E.

ARNo

2022

2020

2021

2021

Objetivo

Evaluar la efectividad de un programa de
estimulacion cognitiva, realizada a través de
terapias blandas en adultos mayores
pertenecientes a una fundacion social de
Manizales - Colombia.

Prevenir el deterioro cognitivo enfocado en la
memoria, empoderando a la comunidad en su
autocuidado

Explorar la relacion entre el estado cognitivo y
las estrategias de compensacién de memoria en
personas adultas mayores que asisten a un
centro de actividades diarias.

Determinar el efecto de la intervencion de
enfermeria para el bienestar holistico del adulto
mayor.

Idioma

Espariol

Espafriol

Espafiol

Espafiol

Pais

Colombia

Chile

México

Ecuador

Tipo de
estudio

Estudio
cuantitativo,
observacional
de corte
transversal

Estrategia de
Intervencion

Estudio
cuantitativo
de disefio
descriptivo
correlacional

Estudio
cuantitativo,
disefio
cuasiexperim
ental de wun
s6lo grupo
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Sindrome de fragilidad y deterioro
cognitivo en los adultos mayores:
una revision sisteméatica de la
literatura.

Beneficios de la ludoterapia en el
deterioro cognitivo de adultos
mayores en una casa de reposo de
Aguascalientes

Participacion social y capacidad
cognitiva del adulto mayor con
enfermedad cronica

Promocién y  prevencién  del
deterioro cognitivo y demencias en
personas mayores

Funcion sensorial y cognicion en
adultos mayores con enfermedad
cronica

2024. HorizEnferm,35,2,679-702
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Miyamura K. - 2019 Sintetizar el conocimiento sobre la asociacion

Silva J. - et al.

Flores D.

Ortega M. - etal.

Leiton Z.
Fajardo E
Henao A.

Avyala L.

Duran T.

entre el sindrome de fragilidad y el deterioro
cognitivo del adulto mayor.

Identificar los beneficios de la ludoterapia en el
deterioro cognitivo de adultos mayores en una
casa de reposo de Aguascalientes.

Analizar la asociacion entre la capacidad
cognitiva y la participacion social del adulto
mayor con enfermedad cronica.

Analizar evidencia cientifica relacionada con la
prevencion del deterioro cognitivo 'y
demencias, a nivel nacional e internacional en
personas mayores.

Determinar la asociacién entre funcion
sensorial y cognicion en adultos mayores con
enfermedad crénica.

Espariol

Espariol

Espafiol

Espafiol

Espafiol

Brasil

México

Peru

Chile

México

Prado Cabrera V

Revision
sistematica

Estudio
cuantitativo
de tipo
Relacional,
cuasi
experimental,
longitudinal y
prospectivo

Estudio
cuantitativo
de tipo
observacional

Revision
bibliogréfica

Estudio
cuantitativo
de tipo
Correlacional
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10 KEDUSIA-RSM: An Android- Raden Siti 2023 Formular un modelo efectivo de enfermeria Espafiol Indonesia  Estudio  de
Based Nursing Model for Dementia Maryam- Junaiti familiar a través de la aplicacion Android tipo
Prevention and Better Cognitive Sahar- - et al. Dementia Care Family — Raden Siti Maryam disefio de
Function in Older Adults (KEDUSIA-RSM), para mejorar la funcion investigacion

cognitiva y monitorear los factores de riesgo de operativa en
demencia en los ancianos. dos etapas

11 A scoping review of different Asiri, H. Asiri, 2023 Conocer la efectividad de tecnologias de Inglés Arabia Revision  de
monitoring-technology devices in A. Alruwaili, H. monitorizacion  para  prevenir  posibles Saudita alcance
caring for older adults with cognitive Almazan, J. complicaciones entre los adultos mayores con
impairment deterioro cognitivo y mejorar su funcién

cognitiva.

12 Estado Cognitivo y Funcionalidad Flores A. - 2020 Conocer la relacion que existe entre el estado Espafiol  México Estudio
para las Actividades Basicas en el Fierros A - et al. cognitivo 'y la funcionalidad para las cuantitativo
Adulto Mayor Institucionalizado actividades basicas de la vida diaria del adulto de tipo

mayor (AM) institucionalizado. transversal
descriptivo
Elaboracion propia de investigadores 2023
2024. HorizEnferm,35,2,679-702 688
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RESULTADOS
Se recuperaron 0 emergieron
selectivamente 12 articulos que

contribuyeron a la direccion temaética
investigativa abordada con lineas directas
sobre deterioro cognitivo (DC) y rol de
Enfermeria, comprobadas en cada uno de
los articulos que se muestran a
continuacion: Analisis de Resultados:

1.- “Efectividad de un programa de
estimulacion cognitiva en la prevencion del
deterioro mental en los adultos mayores”,
del afio 2022” @9 Estudio colombiano
realizado por enfermeras en una Fundacion
social. Las autoras indican que utilizaron
las pautas evaluativas antes y después de
una intervencion cognitiva siendo estas las
Escala de alteracion de la memoria,
Minimental de Folstein (MMSE) y prueba
cognitiva de Leganés; este estudio
argumenta que “uno de los cambios mas
manifiestos en la vejez, es DC el que esta
asociado a alteraciones en las habilidades
mentales”, las autoras, homologaron el
termino de deterioro mental con DC
asociado con la edad arguyendo que luego
de aplicar escalas hubo rehabilitacion
cognitiva tras haber realizado la
intervencion, a través de ello concluyen la
asociatividad entre ambos conceptos ya
que ademds relatan que ‘“La atencion
integral al adulto mayor requiere
estimulacién permanente para detener el
deterioro cognitivo de manera oportuna, a
través de ejercicios mentales que conlleven
a que esta poblacion adquiera una
adaptacion efectiva al entorno”.

Se puede verificar que el trabajo
metodoldgico y de rigor cientifico realizado
en este estudio a pesar de una muestra
pequefa respaldan la efectividad de dicho
estudio avalado por las escalas utilizadas y
su correlacion con el estudio propuesto,
por otro lado, las medidas obtenidas tanto
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por el MMSE y prueba de Leganés fueron
efectivas dada las caracteristicas de la
poblacion considerada para este estudio,
de hecho el mismo estudio se menciona que
fue validado a la poblacion colombiana el
MMSE

Las autoras en sus argumentos
indican que la memoria estimulada en el
adulto mayor, mejora las condiciones
sociales 'y aumenta la motivacion
generando mayor participacion social e
interés por parte de ellos para la realizacion
de las terapias de rehabilitacion cognitiva

Este estudio concluye que “el
impacto generado a nivel cognitivo fue
positivo puesto que al momento de aplicar
las escalas de valoracion después de
realizada la intervencion cognitiva se pudo
observar una mejora aumentando los
resultados obtenidos en la primera
aplicacion de las escalas, el hecho que los
adultos mayores del estudio mantuvieran
las condiciones cognitivas, es un avance
que permite reflexionar hacia la
continuidad en intervenciones con adultos
mayores, quizas con un mayor tiempo de
estimulacion las condiciones mejorarian
aun mas.

2.- El  estudio “Educacion
participativa comunitaria para prevenir el
deterioro cognitivo en el adulto mayor”, de
autores chilenos del afio 2018 @Y. Se utiliz6
una intervencion educativa. Basado en el
modelo de “Comunidad como Socio” de
Anderson y McFarlane. Las metodologias
participativas facilitaron a los integrantes
tomar un rol protagdnico en la construccion
de su propio conocimiento, posibilitando su
integracion en la vida diaria.

El mismo estudio identifico como
diagndstico educativo falta de
conocimiento sobre técnicas para prevenir
el DC por parte de los involucrados; la
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participacion de la comunidad fue activa y
100%  efectiva, se implementaron
actividades ladicas para evaluar el DC
sobre todo en técnicas para facilitar el
recuerdo.

Las medidas para fomentar
actividades  de  participacion  del
aprendizaje en este grupo fueron: Técnicas
para ejercitar la memoria como “canasta
familiar”, Presentacion de frases de tarjetas
de verdadero y falso para responder, juegos
como ‘“Bachillerato”, dinamica de baile:
recordar los pasos de los compafieros que
lo anteceden, juego “Que se pare, que se
agrupe” de acuerdo a la entrega de
distintivos (Se realizan preguntas con
respuesta corta a viva voz, y las personas se
agrupan en lados opuestos de la sala segln
lo que deseen responder)

Concluyeron  finalmente  que
“Aplicar el modelo permitié analizar
exhaustivamente a la  comunidad
participante y facilitd la propuesta de
actividades que fomenten la integracion del
aprendizaje. Se evidenci6 que esta
actividad ayuda a prevenir el deterioro
cognitivo”, las autoras indican “que estas
son herramientas adecuadas para facilitar
y promover el aprendizaje significativo”.

En sus discursos las autoras abogan
por emplear tecnologias para la prevencién
la denominada Telenursing, ademas de
evaluar la pertinencia de la misma.

3.- La investigacion “Estado
cognitivo y estrategias de compensacion de
memoria en personas adultas mayores”. Se
aplicaron las pautas Evaluacion Cognitiva
de Montreal y el Cuestionario de
Estrategias de Compensacion de Memoria
(22)_

Configuran el rol de enfermeria
como relevante en la valoracion del estado
cognitivo y estrategias de compensacion de
memoria de las PM, en atencion primaria.
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El estudio se centrd en la aplicacion
del instrumento ya mencionado, concluyen
que las estrategias de compensacion
confianzay esfuerzo (rangos que mide estas
escalas) se relacionan con el estado
cognitivo y los afios de escolaridad. Asi
mismo, se observo que solo las estrategias
tiempo y confianza, son empleadas
mayormente por las PM con DC leve y
probable demencia respectivamente. Es
importante destacar que la investigacion
ademas concluye que como accion
preventiva y multidisciplinar se deberia
trabajar en las estrategias externas e
internas (La estrategia externa, hace
referencia al uso de apoyos de escritura,
como notas, listas, calendarios o agendas;
en tanto, las internas implican el uso de
mnemotecnias para favorecer el recuerdo,
como repetir informacion de manera
constante o la asociacion de palabras con
personas, imagenes o dibujos), luego las de
confianza, tiempo y esfuerzo para
contribuir a mantener la funcionalidad e
independencia de las PM

4.- El  estudio ecuatoriano
“Intervencion de enfermeria para el
bienestar holistico del adulto mayor” del
afio 2021 @3, Fueron utilizados tres
instrumentos: Barthel, Zimet y el test de
Minimental, intervencion de enfermeria
con estrategias de autocuidado de actividad
fisica y terapia de reminiscencia (recuerdo),
durante 12 meses.

La actividad permitié evaluar las
actividades bésicas de la vida diaria como
comer, vestirse, aseo personal, caminar;
actividades socio-recreativas; ejercicio
fisico aerdbico (caminar, subir escaleras,
bailar) y finalmente el incremento de la
capacidad cognoscitiva, Yy establecer
correlacion con los patrones planteados
entre ellos.
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De acuerdo al texto se indica que se
evalla positivamente el apoyo social
percibido por las PM post realizada la
intervencion de enfermeria donde se
comprobd un notable incremento de la
percepcion de apoyo de familiares, amigos,
denotando entonces que “el personal de
enfermeria genera cambios en la conducta
individual y las actitudes en la interaccién
entre el adulto mayor y uno o mas
miembros de su familia o amigos”.

El estudio también propone utilizar
alternativas tecnoldgicas como uso de
internet, llamadas telefonicas, orientadas a
disminuir la incertidumbre, la ansiedad, el
aislamiento y la depresién de las PM como
eje estratégico orientadas hacia
intervenciones preventivas.

Concluyen que las intervenciones
en Enfermeria permiten la prevencion del
DC, asi como monitorizar diagndstico
precoz de enfermedades cronicas (no
definidas, pero si mencionadas) y promover
el aprendizaje de conductas para fortalecer
la capacidad funcional de las PM, a través
del Autocuidado.

5.- “Sindrome de fragilidad y
deterioro cognitivo en los adultos mayores:
una revision sistematica de la literatura”,
estudio  brasilefio, afio 2019 @9,
Corresponde a un estudio multidisciplinar
con colaboracién de enfermeras.

Este estudio declara que Fragilidad
es un estado clinico en el que se puede
observar la mayor vulnerabilidad de un
individuo, lo que puede tener varias
consecuencias, como  una  mayor
dependencia e incluso aumento de la
mortalidad cuando se expone a un evento
estresante determinado. Este estudio apunta
directamente a indicar que existe una
correlacion entre estas dos variables es
decir Fragilidad y DC.
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En la construccion del articulo se
mencionan dos puntos de importancia para
este estudio, el primero revela que “son
necesarias intervenciones preventivas en
DC que incluyan la promocién de la
actividad fisica, ejercicios de
entrenamiento, estimulacion cognitiva y
estimulacion de héabitos alimenticios
saludables”; en tanto, para el segundo
“Dentro de un equipo multidisciplinario, el
enfermero desempefia un papel central en
todas las fases de la atencion de estas
personas, representando un punto de apoyo
para facilitar la comunicacion entre los
profesionales y la familia”, todo ello
enfocado en la Prevencion.

La conclusion mas relevante de este
estudio es que la mayoria de los estudios
indican que el sindrome de fragilidad
desencadena un deterioro cognitivo, e
indican que: “la accion preventiva en
relacion con el sindrome de fragilidad y el
deterioro  cognitivo es  contribuir
directamente a la promocion del
envejecimiento saludable de la poblacion
en su conjunto. Ademas, los datos pueden
respaldar el debate y la formulacion de
politicas publicas centradas en los temas
del sindrome de fragilidad y deterioro
cognitivo”’.

6.- El estudio mexicano “Beneficios
de la ludoterapia en el deterioro cognitivo
de adultos mayores en una casa de reposo
de Aguascalientes”, del afio 2019 @, Para
el desarrollo de la actividad se
implementaron  juegos, dinamicas Yy
manualidades sencillas bajo un modelo
cognitivo conductual que las PM fueran
capaces de realizar segun sus condiciones
fisicas y cognitivas. Se implementd la
ludoterapia para fomentar la afectividad,
creatividad y sociabilidad en la PM. Como
instrumento evaluativo fue utilizado el Mini
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examen cognoscitivo (MEC). Los autores,
reportan en su estudio a voz propia que El
juego favorece la descarga de energia y
tension, pues facilita el proceso de
estimulacion cognitiva”.

Concluyen que “se sugiere, la
estimulacion cognitiva mediante
intervenciones ludicas permanentes y de
forma prolongada para evitar declives en el
funcionamiento cognitivo de la PM, se
aconseja que las intervenciones ludicas
sean implementadas por la disciplina como
herramienta para brindar un cuidado
integral” indican ademas que “utilizar las
propiedades del juego garantizan mantener
socialmente activo a la PM con deterioro
cognitivo ya que no solamente es
beneficioso, sino ademas, fomenta la
interaccion social y la diversion”.

7.- “Participacion social y capacidad
cognitiva del adulto mayor con enfermedad
cronica”. Estudio colombiano, del afio 2020
(26)_ En sus discursos los autores aducen que
“La participacion social, entendida como
el proceso de interaccion de la persona con
su familia, comunidad y la sociedad a
través de actividades sociales, recreativas,
culturales, civicas, de inclusion social y de
ocio, favorece su satisfaccion vy
autorrealizacion, fomenta el desarrollo
cognitivo, y viceversa, favoreciendo al
envejecimiento activo y al incremento de la
longevidad de la persona”. Utilizaron el
instrumento Evaluacion Cognitiva,
Modificada Minimental State Examination
(MMSE).

Concluyen que “La participacion
social y el estado cognitivo respaldan la
salud positiva de las PM, brinda
compromiso o flujo de experiencias
beneficiosas que son intrinsecamente
satisfactorias, transmitiendo asi un sentido
del proposito y la oportunidad de
relaciones  sociales  positivas como
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estrategia en DC; En este sentido, el
compromiso social e intelectual va unido a
buena salud autopercibida y objetiva, al
igual que a un buen funcionamiento
cognitivo.

Los investigadores indican que
existe una importante asociacion entre la
capacidad cognitiva y la participacion
social, porque la calidad de participacion
social interfiere proporcionalmente en el
grado de deterioro de la capacidad
cognitiva.

8.- La autora chilena Ayala propone
el estudio “Promocioén y prevencion del
deterioro cognitivo y demencias en
personas mayores” del afio 2020 7). En su
Discusion destaca que “las intervenciones
permiten disminuir u optimizar los gastos
de tratamiento de las demencias; por otro
lado, menciona que “variables observadas
en los estudios, tales como el nivel
educacional, tiempo de lectura, nivel
socioeconémico, sentimiento frente a la
vida y condiciones fisicas, son asociadas
con los resultados principales en el
rendimiento cognitivo”.

Concluye que “Al conocer factores
e intervenciones preventivas se programen
actividades de promocion, con el fin de
potenciar los factores protectores vy
trabajar sobre los factores de riesgos
modificables”, como politicas publicas
ademas de la inclusion multidisciplinar.

La investigacion propone trabajar
en los factores protectores, tales como la
actividad fisica, estimulacion cognitiva,
participacién social, entre otros, mejora el
rendimiento cognitivo y retarda el avance
de las demencias y DC en etapas iniciales.

El estudio cree necesario centrar las
intervenciones hacia las comunidades y
grupos organizados, potenciando sus
capacidades, viendo a laPM como sujeto de
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sabiduria representando un gran aporte
hacia el desarrollo de cualquier pais.

9.- Salazar, Herrera, Ruiz, Guerra'y
Duran  autores  mexicanos  quienes
desarrollaron el estudio “Funcion sensorial
y cognicion en adultos mayores con
enfermedad cronica,” del afio 2021@®), Esta
investigacion estuvo mas enfocada hacia
los aspectos sensoriales que cognitivos.
Para medir el DC se utilizd el test de
MoCA (Escala de evaluacién cognitiva de
Montreal). Una de las conclusiones que
enuncian es respecto a estudiar el binomio
estudiado es decir deterioro cognitivo-
funcién sensorial como accion evaluativa
“Se convierte en un escenario que puede
dar cuenta de hallazgos que sirven como
insumo, para la revision por parte de los
tomadores de decisiones de politicas
publicas”.

Los autores concluyen ademas que
“queda demostrado que los procesos de
escolarizacién potencian las funciones
cognitivas, por lo cual enfermeria puede
incluir estas actividades, en el marco del
proceso de atencion en los programas de
envejecimiento saludable”.

10.- Indonesia aporta un trabajo
investigativo de enfermeras siendo este:
“An Android-based nursing model for
dementia prevention and better cognitive
function in older adults”, del afio 2023 9.
Este estudio tiene como objetivo formular
un modelo efectivo de enfermeria familiar
a través de la aplicacién Android Dementia
Care Family - Raden Siti Maryam
(KEDUSIA-RSM), para mejorar la funcion
cognitiva y monitorear los factores de
riesgo de demencia en los ancianos.

Los dispositivos mdviles que
ejecutan aplicaciones, como las redes
sociales, se pueden adaptar para apoyar el
cuidado de las personas con demencia,
indican los mencionados autores. La
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funcién cognitiva de los participantes de
edad avanzada se midio mediante la Prueba
de Aprendizaje Verbal de Hopkins
(HVLT).

En el estudio mencionan que “el
modelo de enfermeria familiar para el
cuidado de la demencia basado en Android
(KEDUSIA-RSM) puede ser una forma
efectiva durante situaciones de pandemia,
ya que requiere un contacto fisico minimo
con los ancianos. Brinda a las familias un
facil acceso a los servicios de salud y la
informacion de salud en linea, y las
familias pueden aplicar las habilidades que
han aprendido de forma independiente,
todo en una sola aplicacion”.

La labor por su parte disciplinar en
enfermeria la describen los autores de la
siguiente manera “Los enfermeros usuarios
pueden  monitorear las  activida-
des/cuadernos de trabajo que se entienden
incluidos en la aplicacion propuesta
relacionados con las actividades diarias
que realizan las familias en el cuidado de
mayores, pueden monitorear qué menus
abren o leen la familia y pueden establecer
contacto directo via telefénica. y mends de
WhatsApp dentro de la aplicacion”.

11.- “A scoping review of different
monitoring-technology devices in caring
for  older adults with  cognitive
impairment”, del afo 2023 ©0) el estudio
describe que se estan desarrollando varias
tecnologias de  monitorizacién  para
prevenir posibles complicaciones entre los
adultos mayores con DC y mejorar su
funcion cognitiva.

Proponen telerehabilitacion,
sistemas de monitoreo de actividad en
interiores de bajo costo y sensores portatiles
para mejorar la salud cognitiva, a modo de
proporcionar al profesional de salud
informacion valiosa sobre el estado mental
de los adultos mayores.
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Los autoresde este estudio,
sugieren utilizar métodos tecnoldgicos por
parte de enfermeras como actividad
preventiva del DC, cuya finalidad es reducir
la necesidad de atencion institucional; el
método mas utilizado son los juegos
cognitivos ~ madviles, los  sensores
recopilaron datos durante las actividades
diarias normales de los participantes. Los
autores también plantean cuestiones y
planteamientos  éticos frente a lo
relacionado con la privacidad de los
pacientes.

Respecto al rol disciplinar indican
que “El personal de enfermeria como
prestador del cuidado, tiene la posibilidad
de identificar los cambios sensoriales y el
estado cognitivo en los adultos de forma
temprana, conocer la relacion de estos
cambios con las enfermedades cronicas”,
sobre todos las relacionadas a la prevencion
en relacion a DC.

12.- Otro estudio mexicano “Estado
Cognitivo 'y Funcionalidad para las
Actividades Basicas en el Adulto Mayor
Institucionalizado” realizado el afio 2019.
Se aplicaron escalas de Mini-Mental de
Folstein e indice de Barthel . Concluyen
que “Enfermeria debe dirigir sus
programas de intervencion y cuidados de la
salud en los adultos mayores hacia la
accion preventiva tanto de la salud mental
como de la funcionalidad psicomotriz; lo
anterior contribuira a mejorar el bienestar
favoreciendo con ello un envejecimiento
activo de este grupo etario”.

La misma investigacion dice
respecto a que “la funcion de la enfermera
en DC nos permite comprender de manera
mas integral que en el ser humano las
respuestas que este ejecuta ante diversas
maniobras o que proporciona ante la
aplicacion de diversas encuestas, tienen un
fundamento fisiologico en el caso de
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envejecimiento activo o fisiopatologico en
los adultos mayores con patologia”.

La investigacion también sugiere
como dato de importancia: “que a mayor
deterioro cognitivo mayor sera su
dependencia funcional sin que el género
tenga influencia significativa alguna”.

Un dato de importancia de
mencionar es que los autores sugieren que
las PM que estan en calidad de
institucionalizadas (en casas u hogares de
cuidados) presentan un mayor factor de
riesgo a perder autonomia, por lo
consiguiente, los lleva a disminuir
independencia  funcional  provocando
también menoscabo en aspectos cognitivos
y su consiguiente correlacién con evidente
articulacion con mermas en las funciones
de las Actividades de la vida diaria (AVD).

DISCUSION

El aspecto fundamental
predominante en este estudio sin lugar a
dudas es que el trabajo de enfermeria esta
orientado hacia la prevencion presente en
un 100% @%3D cabe destacar que no se
mencionan hospitales, si hogares de
ancianos 'y  espacios  comunitarios
(20’21’22’24’25'27_30).

El principal objetivo transversal de
los estudios hallados en esta investigacion
es: “Prevenir el deterioro cognitivo
enfocado en la memoria” ©%23) como
direccion intervencionista por parte de la
disciplina, ello mediante intervenciones
educativas *?® e implementacion de
programas %22, diversos con ayuda de la
familia (20-23,25, 27)_

La estimulacion cognitiva (03D
como abordaje preventivo en funcion de
diversas estrategias es mencionada
practicamente en todos los articulos
encontrados siendo esta desde focos
educativos %2123 participativos de tipo
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social ?*?® y tecnoldgicos ?*29; los mas
aludidos.

Intervenciones educativas

Llama la atencién como la mayoria
de los estudios convergen en acciones
preventivas en modalidad educativa
considerando al usuario/a y su familia ?%-2%
27, resaltando como beneficio la valoracion
en diferentes aspectos, pero centrado en la
cognicion, actos realizados por la propia
familia antes, durante y después de las
actividades programadas ?%?%), Se destaca
también el liderazgo de enfermeria en estos
campos @923,

Desde el punto de vista educativo
algunos estudios se dedicaron a evaluar la
efectividad de programas propuestos
(2021.23) -y fueron observados avances
reveladores en el ambito social de PM, asi
como mejoras en la memoria, motivacion
(2021 ello, mencionado como producto
final de esta interaccion.

Es importante subrayar en los
articulos encontrados la influencia positiva
que tiene la familia en la prevencién del DC
y su correlacién con aspectos cognitivos en
areas educativas y que ademas en ellas se
ha evidenciado beneficios claros trabajando
en la reactivacion social del usuario/a, en la
contribucion en el entorno familiar de
afectados y sus miembros, la alianza con
amigos y la comunidad e identidad del
adulto  mayor  @023252) y gy
correspondiente rol que posee la enfermera
en estos aspectos, es decir, la vinculacion
didactica ya mencionada.

La literatura analizada también da
cuenta de intervenciones educativas
conexas con las actividades de la vida diaria
(AVD), se puede mencionar que responden
satisfactoriamente a mejoras en la calidad
de vida de los usuarios participantes,
dimensionados en beneficios a nivel de la
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memoria, desarrollo social, valoracion de la
familia, (21,22,25,29)

Destaca en la literatura encontrada
como las actividades educativas vinculadas
a las AVD representan estrategias
altamente beneficiosas, argumentando que
esto es auténticamente efectivo 2% como
accion preventiva.

El uso de pautas evaluativas y su
conexion con actividades educativas %23
también fueron abordadas logrando evaluar
el impacto de las mismas antes y después de
alguna actividad programada.

Intervenciones en funcién con la
Participacion social y familiar

La participacion social (20:21:22:26.27)
y su correspondiente implicancia de la
participacion familiar cobra relevancia en
estos  articulos como intervencion
preventiva del DC ?9212627) |og articulos
informan de atributos de importancia y
relevancia para la prevencion del DC
refuerzan la idea de la reintegracién social
y la aprobacion de la familia como ente
preventor de DC en wuna idea de
acompafiamiento y cuidados proporcio-
nados por la enfermera mediante
actividades educativas creadas para tales
fines hacia la comunidad y familia de AM
con DC. Nuevamente la enfermeria cobra
vitalidad en su funcion educativa y
humanista dando espacio a la familia
también (20-22),

Llama la atencion que algunos
articulos abordan términos preventivos del
DC utilizando la tecnologia ?:2323:31.32) de
por medio; el estudio de las chilenas clama
por activar estas actividades en modalidad
telenursing @Y delegando esta actividad a la
familia, no dan datos de implementacion u
otra solo lo mencionan como un nuevo
panorama a trabajar.
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Intervenciones Tecnoldgicas

El estudio de Indonesia ?® destaca
que una modalidad tecnoldgica digna de
usar son los dispositivos mdviles, la postura
de estos autores fue “mejorar la funcion
cognitiva y monitorear los factores de
riesgo de demencia en los ancianos”
concluyen positivamente de esta actividad
aduciendo que posee una fase educativa
también para las familias lo que
nuevamente indica que esta accion familiar
juega un papel de importancia en términos
preventivos del DC, en ellas se entregaban
indicaciones que los usuarios deben realizar
junto a su entorno.

La investigacion mas ambiciosa en
términos de tecnologia ©” es la de los
autores  saudies  quienes  proponen
actividades de telemedicina y uso de
tecnologia intrahogar donde se monitoree
los movimientos tanto fisicos como
mentales de las PM, proponen que la figura
mas idonea para llevar a cabo esta actividad
es la enfermera quien debe ejercitar la
mente de las PM mediante la ejecucion de
juegos digitales

Es importante destacar que la
telemedicina-telenursing (23,30) fue
mencionada en dos investigaciones
orientadas a la prevencién del DC en las
PM, ello entonces denota que Ila
participacion de las enfermeras deberia ser
maés alla de lo tradicional, se visualiza de
alguna manera nuevos horizontes para
Enfermeria y ciertamente asociacion con
tecnologias innovadoras.

Pautas  evaluativas
enfermeria en DC

El uso de pautas evaluativas en
torno al DC, de acuerdo a la evidencia,
fueron utilizados por enfermeras, todas
vinculadas a evaluar el DC y correlacionar
con alguna actividad siendo las mas

utilizadas  por
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mencionadas intervenciones educativas >
232530) 9 en combinacion con actividades
fisicas (23:26:29),

La escala Minimental de Folstein
(MMSE) @02331) y |a escala mini mental
cognoscitivo (MEC) que es el mismo mini
mental modificado ©®; ambas fueron
utilizados en intervenciones educativas y
evaluativas %21 Se refuerza entonces la
idea de que la utilidad de dichas pautas es
dimensionada como efectiva, rapida y
manejada por las enfermeras en APS.
También resalta la idea de complementar el
test luego de componer o desarrollar una
actividad educativa %23,

La escala de Barthel fue
mencionada en dos articulos 3D, ella
aludiendo a la interaccion entre el DC y la
actividad fisica @® y Evaluacion de las
Actividades de la Vida Diaria (AVD) @Y,
ambos estudios, concluyeron que mejoro el
DC cuando hay ambiente de actividades
fisicas y evaluacion permanente de las
AVD guiadas por la familia, otra vez suena
importante el vinculo familiar en esta
revision 46810,

La escala de evaluacién cognitiva de
Montreal (MoCA) también fue mencionada
en dos publicaciones ??2®) sy intencion de
uso fue asociarla a intervenciones para
mejorar estrategias de compensacion de la
memoria en PM, se trabajé en forma
combinadas con actividades educativas que
por cierto incluian a la familia ¢>?4), todas
hablan de haber realizado un ejercicio
positivo que fue beneficioso para el circulo
familiar del AM. y de alguna manera
proponer estrategias que retrasen el DC en
la PM.

La prueba de Leganés %3 destac
en términos sociales mas que cognitivos
donde fueron evidenciados efectos
positivos tras realizar actividad educativa,
este estudio destaca aspectos en mejora en
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la memoria tras lo cual fue valorado
positivamente, también hubo asociacion
familiar

Todas estas pruebas mencionadas
con antelacion fueron utilizadas en los
diversos  estudios comprobando la
efectividad de estas en funcion del DC,
todas fueron combinadas con diferentes
actividades  siendo  estas  sociales,

educativas, fisicas, de la vida diaria entre
otras (20-23,253031)

Intervenciones relacionadas con
Actividad Fisica y el baile

Respecto a estas intervenciones la
literatura encontrada indica que la
enfermeria  aborda  mecanismos de
prevencion en modalidad multidisciplinar
referidas a esta tematica como agente de
prevencion ®30 siendo efectiva su
participacién sobre todo en aspectos de
promocion, asistencia, y educacion. Todas
las investigaciones proponen realizar
actividad fisica para mejorar el rendimiento
cognitivo ?3242527)_Solo un articulo aborda
como intervencion preventiva del DC el
baile ¢,

Intervenciones relacionadas con el juego

Fueron mencionadas en menor
grado como prevencion vistas desde la
cognicion, se reportan términos favorables
sobre todo cuando se involucra a la familia
(212529 no se mencionan juegos, ni
dindmicas de juegos solo se dan a conocer
resultados y sus respectivos analisis.

Es digno de mencionar que una de
las conclusiones a los que llega el estudio
mexicano en relacion al juego se enmarca a
la enfermera como agente de salud apta
para estos fines e indica en forma positiva
que utilizar las propiedades del juego en la
disciplina de enfermeria es beneficiosos
para mantener socialmente activo a la PM
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con DC, se adiciona ademas fomento en el
rol familiar en los juegos como accion
participativa ®.

Modelos de enfermeria como herramienta
de prevencion del DC

Solo un estudio utilizé un modelo de
enfermeria con el objetivo de evaluar el DC
en PM, el denominado modelo de Anderson
y McFarlane @Y cuya orientacion es
comunitaria y en este caso se utilizd6 como
mecanismo evaluativo tras realizar una
actividad educativa la respuesta frente al
uso del mismo fue que la familia se torné en
un apoyo continuo hacia el proceso de
involucion del DC, por lo tanto, las autoras
le dieron una aproximacién positiva frente
al tema y la utilizacién del mismo. Se
subraya nuevamente la importancia del
vinculo que presenta la familia a la hora de
realizar actividades que busquen de alguna
manera fomentar el retraso del DC.

Relacion entre Sindrome de fragilidad

El sindrome de fragilidad y el
deterioro cognitivo del adulto mayor solo
fue abordado por un articulo % ellos
concluyen que es necesario también hacer
participe al AM en actividades fisicas de
modo de ser mas integral en estos aspectos,
el objetivo basicamente es determinar
asociacion entre fragilidad y DC, no hay
propuestas concretas sobre estrategias, pero
si deja en claro la asociacion entre ambas
partes.

Nivel de escolaridad

Los estudios mexicanos y brasilefio
(22.24.28) concluyeron que las estrategias de
compensacion confianza y esfuerzo se
relacionan con el estado cognitivo y los
afios de escolaridad es decir a mayor
escolarizacion menores seran las estrategias
preventivas implementadas y viceversa.
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La lectura como Intervencion

El dnico articulo que habla y
fomenta el tiempo de lectura y el uso de la
lectura como actividad preventiva en DC es
el articulo chileno @ todo ligado desde la
perspectiva de la promocion y prevencion.

Aspectos éticos

El dnico articulo que aborda
aspectos éticos es el estudio saudi G en
términos de uso de estrategias tecnoldgicas
y prevencion del DC, alertan sobre su uso
cuando no es vigilado.

Promocién del Autocuidado

Solo un articulo mencioné
Autocuidado ?® en sus argumentos como
intervencion asociada ademas a la actividad
fisica, evidenciando que esta fue positiva en
ambos aspectos tanto desde el punto de
vista corporal como mejoras en el estado
cognitivo de las PM, debido a la activacion
de las dos acciones.

Limitaciones

Dentro de las limitaciones de este
estudio que pudo observar el equipo de
trabajo se encontraron las siguientes:
dificultad en el proceso de busqueda ya que
existe poca evidencia cientifica respecto al
DC de la PM vy el rol de enfermeria, existe
mas bien dirigidas hacia el DT de tipo Leve
y otras clasificaciones u orientadas hacia el
ambito  epidemioldgico,  descriptivo,
asociado a otras patologias como
neurologicas o de la salud mental; desde la
enfermeria relacionados con cuidados y
cuidadores, entre otros; respecto al proceso
de busqueda, preseleccién de articulo e
inclusién de articulos se cumpli6 con todos
los criterios de elegibilidad declarados
pero con dificultades dado el marco de
criterios de  exclusibn  propuesto,
robusteciendo el comentario anterior, otra
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limitante considerada fue la no inclusion de
medidas de eficacia, efectividad o de otro
tipo en el andlisis de los articulos
identificados

CONCLUSIONES

Se concluyé que el rol principal esta
orientado a la prevencion, las funciones
mas importantes desde el punto de vista del
rol de la enfermera son intervenciones
preventivas del DC y la promocion de
estilos de envejecimiento saludable acorde
a un deterioro fisiologico, es decir estimular
la memoria ya sea mediante intervenciones
educativas, familiares y comunitarias,
tecnolégicas 'y ladicas (en orden
descendente).  El espacio fisico mas
mencionado para realizar las intervenciones
fueron la comunidad sobre todo hogares de
PM.

Se verifica que la enfermera
propone estrategias e intervenciones
multidisciplinarias que buscan fomentar la
cognicion a través de herramientas como el
juego, la participacion social, la actividad
fisica. La participacion social como
estrategia preventiva se destaca en los
articulos encontrados como herramienta
preventiva, visto de modo disciplinar.

El rol educativo es crucial y el méas
mencionado, este es ejecutado tanto para la
PM como para las personas de su entorno,
se observa inclusion familiar en wun
porcentaje importante implementado en
diversas estrategias programadas. Se
destaca el trabajo con la familia, con la
intencion de reconocer la importancia del
papel educativo orientadas a expectativas,
posibilidades de retraso del DC y bienestar
de la persona, ello puesto en marcha
mediante diversas metodologias
intervencionistas.

Dentro de los instrumentos
diagnosticos que mas se utilizan para
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obtener datos objetivos sobre el DC, esta el
Minimental State Examination de Folstein
(MMSE), y la escala de Montreal Cognitive
Assessment (MOCA), ello bajo el marco
del rol de la gestion.

Cobra vitalidad el wuso de
tecnologias como intervenciones
innovadoras dadas en relacion al uso de
interaccion con celulares o redes moviles
mediante  juegos 0 intervenciones
educativas, otras de vanguardia incluyendo
telerehabilitacion, sistemas de monitoreo,
sensores portéatiles entre otros.

El juego cobra importancia como
intervencion preventiva sobre todo los que
estan orientados hacia las habilidades de
memoria. Intervenciones menos
mencionadas son uso del baile y lectura.
Los estudios encontrados dan cuenta que no
fueron mencionados intervenciones
relacionadas con no consumir tabaco, evitar
consumo de alcohol, controlar el peso,
mantener: dieta sana, presion arterial,
glicemia y colesterol en niveles adecuados;
lo més probable es que estén implicitas en
las otras intervenciones propuestas.

Se sugiere ampliar estudios en
relacion a intervenciones tecnoldgicas en
DC dada la realidad global e investigar mas
sobre la temaética despejando actividades
realizadas con mayor detalle a modo de
replicarlas y ampliar el conocimiento y
quizas aunar criterios. También los autores
sugieren  proponer  protocolos  de
intervenciones unificadas para replicar
experiencias con el propésito de enriquecer
el conocimiento que hay en esta linea y
aportar al desarrollo del ambito de la
gerontologia y geriatria desde la mirada de
enfermeria y de seguro incluirlas a nivel
formativo.
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