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Nivel cognitivo y dependencia funcional en adultos mayores
del Puesto de Salud Lagunas de Cangly, Ayabaca — 2025

Cognitive level and functional dependence in older adults at
the Lagunas de Cangly Health Post, Ayabaca — 2025

Autoray filiacion: Bachiller Lerci Abad Abad del Programa Académico de Terapia Fisica

y Rehabilitacion, Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Privada Norbert

Wiener, Lima, Pert.
Resumen:

Objetivo: Determinar la relacion entre el nivel cognitivo y dependencia funcional en
adultos mayores del Puesto de Salud Lagunas de Cangly, Ayabaca - 2025. Metodologia:
Investigacion de tipo hipotético- deductivo, tipo aplicada, disefio no experimental, enfoque
cuantitativo y transversal, estd conformada por 90 adultos mayores que asisten al Puesto
de Salud Lagunas de Cangly. Se emplearon los instrumentos "Minimental State" para
calcular la variable del deterioro cognitivo y el cuestionario de Lawton y Brody para
examinar la dependencia funcional. Resultados: El sexo predominante fue el masculino
(64,4%)y el rango de edad mas frecuente correspondié a 60 — 65 afios (64,4%). El
coeficiente de correlacion de Spearman evidencid una relacion negativa alta entre las
variables (p = -0,615). Asimismo, los andlisis de correlacion entre las dimensiones del
nivel cognitivo y la dependencia funcional demostraron asociaciones significativas.
Conclusion: Se concluye que existe una relacion estadisticamente significativa entre el
nivel cognitivo y la dependencia funcional en los adultos mayores que asisten al Puesto de

Salud Lagunas de Cangly

Palabras clave: dependencia funcional, deterioro cognitivo, cuestionario de Lawtony

Brody



Abstract:

Objective: To determine the relationship between cognitive level and functional
dependence in older adults at the Lagunas de Cangly Health Post, Ayabaca - 2025.
Methodology: This hypothetical-deductive, applied, non-experimental, quantitative,
cross-sectional study included 90 older adults attending the Lagunas de Cangly Health
Post. The Mini-Mental State Examination (MMSE) was used to measure cognitive
impairment, and the Lawton and Brody Questionnaire was used to assess functional
dependence. Results: The predominant sex was male (64.4%), and the most frequent age
range was 60—65 years (64.4%). Spearman's rank correlation coefficient showed a strong
negative correlation between the variables (p =-0.615). Furthermore, correlation analyses
between the dimensions of cognitive level and functional dependence demonstrated
significant associations. Conclusion: It is concluded that there is a statistically significant
relationship between cognitive level and functional dependence in older adults attending

the Lagunas de Cangly Health Post.

Keywords: functional dependence, cognitive impairment, Lawton and Brody

questionnaire



LINTRODUCCION

El deterioro cognitivo tiene relacion con multiples factores, incluyendo las enfermedades
neurologicas. Hablar sobre este tema en el presente es embarcarse en un debate polémico,
pues puede referirse a una entidad clinica especifica, a un sintoma o a un sindrome la
Organizacion mundial de la salud, reportado en el 2021, en todo el mundo cerca de 57
millones de individuos padecian demencia, de ellas, mas del 60% residia en naciones con
ingresos bajos y medianos. Cada afio, se reportan cerca de 10 millones de nuevos casos
(1). La prevalencia de la demencia est4 incrementandose rapidamente en las naciones de
América Latina y el Caribe (ALC), estados miembros de la OPS. Asimismo, las mujeres
que residen en la Region de las Américas tienen un 65% mas de AVAD (Afos de Vida
Ajustados por Discapacidad) que el promedio mundial, que es del 60% (2). Las
investigaciones realizadas en Peru muestran una tasa de deterioro cognitivo (DC) del
16,2% en AMy cerca del 70% con algun grado de DC en AM que viven en condiciones
de pobreza extrema (3). En Peru, la poblacion AM representa el 10,4% de la pirdmide
poblacional. Esta poblacion ha experimentado un aumento significativo en su esperanza
de vida, que ahora esté entre los 70 a 76 afios. En el pais, se estima que cerca del 20% de
los AM sufre alguna clase de trastorno mental (4). La OMS define la capacidad funcional
(CF) como el conjunto de caracteristicas relacionados con la salud que permiten a los
individuos ser y hagan lo que valoran en su vida cotidiana. En este sentido, la OMS
propuso el concepto de envejecimiento saludable como eje central de su labor sobre
envejecimiento para el periodo 2015-2030, sustituyendo asi el enfoque previo basado en
el envejecimiento activo. (5) Cerca del 75% de la variedad en capacidades y situaciones
notorias en la vejez proviene de los efectos acumulados de las ventajas y desventajas
durante la vida. Es relevante subrayar que la familia en la que nacimos, nuestra raza,
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género, educacion y recursos economicos son elementos que influyen en nuestras
relaciones con el entorno (6). El envejecimiento constituye un proceso continuo y gradual
que se desarrolla durante toda la vida, caracterizado por un deterioro progresivo,
acumulativo y generalizado a nivel funcional. Determinado por la interaccion de factores
genéticos, como la presencia de comorbilidades, y factores no genéticos, entre los que
destacan la nutricion y el estilo de vida (7). La causa mas comun del deterioro cognitivo
en los AM es la degeneracion, siendo la enfermedad de Alzheimer el problema mas
frecuente y representando un gran desafio para la salud publica, cuando se detecta la
existencia de un leve deterioro cognitivo, el cual es considerado un sindrome geriatrico
que afecta a seis dominios: funcionamiento social, aprendizaje y memoria, lenguaje,
funcion visuoespacial, funcionamiento ejecutivo y atenciéon compleja (8,9). Asi mismo,
la capacidad funcional incluye las habilidades mentales y fisicas con las que cuenta un
individuo, como su aptitud para pensar, caminar, ver, escuchar y recordar. Capacidad
influenciada por diversos factores, entre ellos la aparicion de enfermedades cronicas,
lesiones o alteraciones fisiologicas relacionadas con el envejecimiento (10). De acuerdo
a Cordoba, conforme pasa el tiempo se produce un deterioro progresivo que promueve la
fragilidad, la incapacidad funcional y la dependencia (11). Un estudio en Perti donde
tuvieron como resultado en un grupo con edades entre 70 y 74 afnos que la capacidad
funcional (CF) y estado cognitivo tienen una relacion moderaday positiva entre ellas (p
=0.000 < 0.05) (12). Otro estudio en Ecuador donde se estudio el nivel cognitivo y la
calidad de vida indico que a mayor funcionalidad cognitiva le corresponde una mejor
calidad de vida (13).

Es por ello la relevancia en investigacion de ambas variables, siendo el objetivo principal
del estudio: determinar la relacion entre el nivel cognitivo y dependencia funcional en

adultos mayores del Puesto de Salud Lagunas de Cangly, Ayabaca - 2025
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ILMETODOLOGIA

La metodologia de investigacion fue Hipotético-deductivo, integrando un enfoque
cuantitativo, detipo aplicada, disefio no experimental, correlacional descriptivo y decorte
transversal. La muestra estuvo integrada por 87 adultos mayores del Puesto de Salud
Lagunas de Cangly, basado en un muestreo no probabilistico por conveniencia de edades
entre 60 a 85 afios, de ambos géneros, que participen voluntariamente, excluyendo a
quienes tienen alguna secuela de ACV, dolor musculoesquelético agudo, con problemas
mentales y enfermedades exacerbadas.

La primera variable deterioro cognitivo fue medidacon el Mini Mental State Examination
(MMSE), diversas adaptaciones internacionales, como las realizadas en China, Argentina
y Chile, han reportado adecuados niveles de consistencia interna, con valores del alfa de
Cronbach entre 0.60 y 0.96, lo que respalda su fiabilidad (14). La segunda variable
dependencia funcional medida con el Cuestionario dey Lawtony Brody, validado a nivel
nacional y global con un coeficiente de correlacion de Spearman de 0,90 para los
hombres, 0,92 para las mujeres, lo que evidencia una alta confiabilidad y consistencia en
los resultados obtenidos con la escala (15).

Después de recolectar los datos obtenidos a través de la aplicacion de los instrumento se
utilizé el software estadistico SPSS (version 27) para procesar y llevar a cabo el andlisis
cuantitativo que corresponde. A través de distribuciones de frecuencia, se llevo a cabo un
analisis descriptivo enfocado en las acciones jerarquicas de las variables que se estan
investigando. Este procedimiento metodologico utilizéd cuadros de frecuencia y su
representacion grafica de las variables.

En todo momento se protegi6 al AM, sin asumir ningun peligro fisico o psicologico. Para

la investigacion, se respetaron las normas éticas establecidas en los criterios de Helsinki:
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- Justicia: En todo el camino, los individuos fueron tratados de manera reciproca.

- Independencia: Los participantes manifestaron su consentimiento para participar en la
investigacion.

- Privacidad: La identidad de los participantes no se registrd; la informacion recolectada
y los resultados obtenidos se mantendran en total anonimato.

- No hacer dafio: Ninguna accién durante el proceso provoco dafio fisico o mental en el
AM.

Asimismo, la investigacion fue sometido a TURNITIN, un programa antiplagio que
facilité determinar su legitimidad. Asimismo, este trabajo fue evaluado y aprobado por el

Comité de Etica de la UPNW”.
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III.LRESULTADOS

Tabla 1. Caracteristicas sociodemograficas

Frecuencia Porcentaje
Masculino 56 64,4%
Genero

Femenino 31 35,6%

60 — 65 afios 41 47,1%

66 — 70 afios 22 25,3%

Edad 71 — 75 afios 14 16,1%
76 — 80 afios 8 9,2%

81 — 85 anos 2 2,3%

El género que mas destaco fue el masculino 64,4% con un intervalo edad sobresaliente
de 60 — 65 anos (47,1%), 66 — 70 anos (25,3%), 71 — 75 anos (16,1%), 76 — 80 anos

(9,2%) y 81 — 85 afios (2,3%).

Tabla 2. Frecuencia del nivel cognitivo y dependencia funcional

Variables Media Desviacion estandar Minimo Maximo

Cuestionario MSSE 13,64 3,619 10 27

Cuestionario de Brody y
5,18 1,372 3 8

Lawton

De acuerdo con los datos obtenidos, la puntuacion media del Cuestionario MSSE fue
13,64 (£ 3,619), con un minimo de 10 y méximo de 27 puntos. En cuanto al Cuestionario

de Brody y Lawton, la media registrada fue de 5,18 (£1,372), oscilando las puntuaciones

entre 3 y 8 puntos.
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Tabla 3. Nivel cognitivo y dependencia funcional

Variables Frecuencia  Porcentaje
Funcion cognitiva severa 7 8,0%
Funcién cognitiva moderada 42 48,3%
Nivel cognitivo
Funcién cognitiva leve 28 32,2%
Funcion cognitiva conservada 10 11,5%
Independiente 18 20,7%
Dependencia leve 54 62,1%
Dependencia funcional
Dependencia moderada 12 13,8%
Dependencia severa 3 3,4%

Figura 1. Nivel cognitivo

Porcentaje

Funcién cognitiva Funcién cognitiva Funcién cognitiva Funcién cognitiva
severa moderada leve conservada
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Figura 2. Dependencia funcional

Porcentaje

Independiente Dependencia leve Dependencia Dependencia
moderada severa

La evaluacion del estado cognitivo reveld la siguiente distribucion: funcion moderada
(48,3%), leve (32,2%), conservada (11,5%) y severa (8,0%). Por otro lado, en el &mbito
dela dependencia funcional, destacaronuna prevalencia de dependencia leve (62,1%), un
20,7% de casos independientes, y porcentajes menores para dependencia moderada

(13,8%) y severa (3,4%).

Tabla 4. Relacion entre el nivel cognitivo y sus dimensiones con la dependencia funcional.

Dimension Dimension Dimension
N Nivel cognitivo
orientacion memoria evocacion

Rho de Spearman
Dependencia P -,615 -,481 714 539

funcional  Sig. (bilateral) ,001 ,003 ,000 ,000

Los resultados del coeficiente de correlacion de Spearman revelaron una relacion

negativa significativa entre la funcion cognitiva general y la dependencia funcional (p =
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-0,615), indicando que a mayor dependencia funcional esta se vea influenciada con un
nivel cognitivo menor. Correlaciones negativas significativas fueron también
identificadas en las dimensiones cognitivas de orientacion con una correlacion moderada
(p = -0,481), memoria con una correlacion alta (p = -0,714) y evocacion con una

correlacion moderada (p = -0,539).

IV. DISCUSION

Determinar la relacion entre el nivel cognitivo y la dependencia funcional en adultos
mayores del Puesto de Salud Lagunas de Cangly, Ayabaca — 2025, fue el objetivo
principal deesta investigacion, los resultados indicaron que si existe una relacion negativa
de intensidad moderada (p =-0,615) entre el nivel cognitivo y la dependencia funcional.
Resultados que discrepan del estudio de Marquez (16) donde solo se evidencia una
correlacion débil, la correlacion de Spearman (coeficiente rho = 0.291; p = 0.126), lo que
evidencia una relacion positiva débil y no significativa entre las AIVD (actividades
instrumentales de la vida diaria) y el deterioro cognitivo. Por otra parte, el estudio de
Ramos (12) indica que si existe una relacion significativa moderada (p = 0.000 < 0.05)
entre la capacidad funcional y el estado cognitivo en el AM.

Lamuestra tuvo como predominante a AM de edades entre 60-65 afos (47,1%) y de sexo
masculino (64,4%), resultados similares al estudio de Ramos (12), ambos estudios en
poblacion AM peruana de similares caracteristicas.

Respecto al nivel de deterioro cognitivo, la evaluacion del estado cognitivo revela la
siguiente distribucion: moderada (48,3%), leve (32,2%), conservada (11,5%) y severa
(8,0%), con una puntuacion media de 13,64 (£ 3,619). Valores de similar magnitud al
estudio de Ramos (p = 0.000 < 0.05) (12) donde se demuestra un 41.60% posee un nivel
medio de estado cognitivo, 30.40% posee un nivel bajo y un 28% tiene un alto grado de

deterioro cognitivo.
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Referente a la dependencia funcional, se demuestra que los AM presentan dependencia
leve (62,1%), un 20,7% decasos independientes, y porcentajes menores para dependencia
moderada (13,8%) y severa (3,4%), con una puntuacion media de 5,18 (£1,372).
Discrepando del estudio de Llanos (17) donde solo el 31,4% de los participantes tenia
dependencia leve y que esta disminuyo cerca de solo 2% de su muestra tras ejercicios de
flexibilidad, demostrando en su estudio que los ejercicios de flexibilidad no mejoran
considerablemente en las AIVD pero que si se demuestra mejoria en las ABVD. Por el
contario se demuestra similitud en resultados con el estudio de Portada et.al (18) donde
también se demuestra una relacion entre la actividad fisica (AF) y la capacidad funcional,

con un 0.773 (coeficiente de Spearman), siendo la AF factor clave en el AM.

La relacion entre la dependencia funcional y las dimensiones del nivel cognitivo tales
como: la dimension orientacion se encontrd una correlacion negativa moderada (p = -
0,481), dimensién memoria una correlacion negativa alta (p = -0,714) y la dimension
evocacion una correlacion negativa moderada (p = -0,539). Todas estas correlaciones
confirman que el deterioro cognitivo, incluso en etapa moderada, aumenta el riesgo de
desarrollar dependencia funcional, especialmente en actividades instrumentales (manejar
finanzas, hacer compras). Detectar a tiempo el deterioro cognitivo y funcional del AM,
no solo ayuda a conservar su autonomia sino también influye en su calidad de vida, tal

como se demuestra en el estudio de Onate y Gavilanes. (13).
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V.CONCLUSIONES

De acuerdo con el analisis realizado, se concluye que:

Existe una relacion significativa negativa entre relacion entre el nivel cognitivo y
la dependencia funcional en adultos mayores del Puesto de Salud Lagunas de
Cangly.

De acuerdo a las caracteristicas sociodemograficas reportadas, se concluye que la
mayoria de los participantes del estudio fueron del sexo masculino del Puesto de
Salud Lagunas de Cangly.

De acuerdo con nivel cognitivo de los adultos mayores, se concluye que la
mayoria de los participantes del estudio tuvieron un nivel cognitivo moderado del
Puesto de Salud Lagunas de Cangly.

De acuerdo con el nivel de dependencia funcional de los adultos mayores, se
concluye que la mayoria presento un nivel de dependencia funcional leve del
Puesto de Salud Lagunas de Cangly.

Se concluye que si existe una relacion negativa moderada entre el nivel cognitivo
segun su dimension orientacion y la dependencia funcional en los adultos mayores
del Puesto de Salud Lagunas de Cangly.

Se concluye que si existe relacion negativa alta entre nivel cognitivo segiin su
dimension memoria y la dependencia funcional en los adultos mayores del Puesto
de Salud Lagunas de Cangly.

Se concluye que si existe relacion negativa moderada entre nivel cognitivo segin
su dimension evocacion y la dependencia funcional en los adultos mayores del

Puesto de Salud Lagunas de Cangly.
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VII. Anexos

Anexo 1: Matriz de consistencia

“Nivel cognitivo y dependencia funcional y nivel cognitivo en adultos mayores del Puesto de Salud Lagunas de Cangly, Ayabaca - 2025”

Formulacion del Problema

Objetivos

Hipotesis

Variables

Disefio

Metodolégico

Problema General

(Cudl es la relacion entre el nivel cognitivo y la dependencia
funcional en adultos mayores del Puesto de Salud Lagunas
de Cangly, Ayabaca - 2025?

Problemas especificos

(Cudles son las caracteristicas sociodemograficas de los
adultos mayores que asisten al Puesto de Salud Lagunas de
Cangly Ayabaca - 2025?

(Cuadl es el nivel cognitivo de los adultos mayores que
asisten al Puesto de Salud Lagunas de Cangly Ayabaca -
20257

(Cuadl es el nivel de dependencia funcional de los adultos
mayores que asisten al Puesto de Salud Lagunas de Cangly?

(Cudl es la relacion entre el nivel cognitivo segun su
dimension orientacion y la dependencia funcional en los
adultos mayores que asisten al Puesto de Salud Lagunas de
Cangly Ayabaca - 2025?

(Cudl es la relacion entre el nivel cognitivo segun su
dimension memoria y la dependencia funcional en los

Objetivo general

- Determinar la relacion entre el
nivel cognitivo y la dependencia
funcional en adultos mayores del Puesto
de Salud Lagunas de Cangly, Ayabaca -
2025.

Objetivos especificos

- Describir las caracteristicas
sociodemograficas de los adultos mayores
que asisten al Puesto de Salud Lagunas de
Cangly Ayabaca - 2025.

- Identificar el nivel cognitivo de
los adultos mayores que asisten al Puesto
de Salud Lagunas de Cangly Ayabaca -
2025.

- Identificar el nivel de
dependencia funcional de los adultos
mayores que asisten al Puesto de Salud
Lagunas de Cangly Ayabaca - 2025.

- Determinar la relacion entre el
nivel cognitivo seglin su dimension

Hipotesis general

- Hi: Existe relacion entre el
nivel cognitivo y la dependencia
funcional en adultos mayores del
Puesto de Salud Lagunas de Cangly,
Ayabaca - 2025.

- Ho: NO existe relacion entre
el nivel cognitivo y la dependencia
funcional en adultos mayores del
Puesto de Salud Lagunas de Cangly,
Ayabaca - 2025.

Hipotesis especificas

- Hil: Existe relacion entre el
nivel cognitivo segun su componente
orientacion y la dependencia funcional
en adultos mayores que asisten al
Puesto de Salud Lagunas de Cangly

- Hol: NO Existe relacion
entre el nivel cognitivo segun su
componente  orientacion y la
dependencia funcional en adultos

Nivel cognitivo

Dependencia
funcional

METODO:

Hipotético-
deductivo

ENFOQUE:
Cuantitativo
TIPO: aplicada

DISENO: no
experimental

CORTE:
transversal

POBLACION: 87
adultos mayores

MUESTRA: 87
adultos mayores

MUESTREO: No
probabilistico por
conveniencia
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adultos mayores que asisten al Puesto de Salud Lagunas de
Cangly Ayabaca - 2025?

(Cudl es la relacion entre el nivel cognitivo segun su
dimension evocacion y la dependencia funcional en los
adultos mayores que asisten al Puesto de Salud Lagunas de
Cangly Ayabaca - 2025?

orientacion y la dependencia funcional en
los adultos mayores que asisten al Puesto
de Salud Lagunas de Cangly Ayabaca -
2025.

- Determinar la relacion entre el
nivel cognitivo seglin su dimension
memoria y la dependencia funcional en
los adultos mayores que asisten al Puesto
de Salud Lagunas de Cangly Ayabaca —
2025.

- Determinar la relacion entre el
nivel cognitivo segiin su dimension
evocacion y la dependencia funcional en
los adultos mayores que asisten al Puesto
de Salud Lagunas de Cangly Ayabaca —
2025

mayores que asisten al Puesto de Salud
Lagunas de Cangly

- Hi2: Existe relacién entre el
nivel cognitivo segin su dimensién
memoria y la dependencia funcional
en los adultos mayores que asisten al
Puesto de Salud Lagunas de Cangly
Ayabaca — 2025.

- Ho2: NO Existe relacion
entre el nivel cognitivo segin su
dimension memoria y la dependencia
funcional en los adultos mayores que
asisten al Puesto de Salud Lagunas de
Cangly Ayabaca —2025.

- Hi3: Existe relacion entre el
nivel cognitivo segin su dimension
evocacion y la dependencia funcional
en los adultos mayores que asisten al
Puesto de Salud Lagunas de Cangly
Ayabaca — 2025.

- Ho3: NO Existe relacion
entre el nivel cognitivo segin su
dimension evocacion y la dependencia
funcional en los adultos mayores que
asisten al Puesto de Salud Lagunas de
Cangly Ayabaca —2025..
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Anexo2: Instrumentos

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

“Nivel cognitivo y dependencia funcional y nivel cognitivo en adultos mayores del
Puesto de Salud Lagunas de Cangly, Ayabaca - 2025”

Fecha: /]

I: DATOS SOCIODEMOGRAFICOS
Edad: ......... Género.......

1. Cuestionario Mini-Menal State Examination

ORIENTACION TIEMPO

(En qué afo estamos? 0 1
(En qué estacion del afio estamos? 0 1
(En qué mes estamos? 0 1
(En qué fecha estamos? 0 1
(Qué dia de la semana es hoy? 0 1
ORIENTACION ESPACIO
(En qué pais estamos? 0 1
(En qué distrito estamos? 0 1
(En qué ciudad estamos? 0 1
(Donde estamos? 0 1
(En qué piso estamos? 0 1

FIJACION

Enunciarlas 3 palabrasde manera clara y lenta (1 por segundo) luego, solicitar al adulto mayor que las

repita, indicarle que las aprenda ya que posteriormente le vamos a preguntar por estas palabras.

Arbol 0 1
Mesa 0 1
Avion 0 1
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ATENCION Y CALCULO

Pedirle al adulto mayor que realice una resta consecutiva desde 30 de 3 en 3, una
serie de 5 restas, 1 punto por cada sustraccion correcta. Si no pudieras realizar

la resta, se le pide que deletree la palabra “MUNDO” al revés

Resta desde 30 de 3 en 3. 0(1/2(3 |4 |5
Deletrea “MUNDO” al revés 0 |1(2|3 |4 |5
MEMORIA

JRecuerda las 3 palabras que le he dicho antes? (arbol, mesay (0 |1 (2 |3

avion)

LENGUAJE

.Qué es esto? 0|1

(vale solo 1 intento por cada item)

.Qué es esto? 0|1
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Pedirle al adulto mayor que repita la frase: “en un trigal habia cinco

perros”

Indicar al adulto que realice la orden: “toma la hojade |0 1
papel con la mano izquierda (no dominante), doblelo
por la mitad una vez con ambas manos y pongala en

sus rodillas”

Muestre al adulto la imagen “cierre los o0jos” y pida al adulto mayor

que “lea esto y cumple la orden escrita”

CIERRE LOS OJOS

Darle al adulto mayor un lapiz y papel, he de pedirle que invente una

frase u oracion que tenga sentido y lo escriba en ese papel.

Copiar este dibujo

Mini-Mental State Examination

Funcién cognitiva conservada (27-30p)

Disfuncion cognitiva leve (21-26p)

Disfuncidn cognitiva moderada (11-20p)

Disfuncion cognitiva severa (0-10p)
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Escala de Lawton y Brody

ASPECTO A EVALUAR Puntuacion
CAPACIDAD PARA USAR EL TELEFONO:

- Utiliza el teléfono por iniciativa propia 1
- Es capaz de marcar bien algunos nimeros familiares 1
- Es capaz de contestar al teléfono, pero no de marcar 1
- No es capaz de usar el teléfono 0
HACER COMPRAS:

- Realiza todas las compras necesarias independientemente 1
- Realiza independientemente pequefias compras 0
- Necesita ir acompaiiado para hacer cualquier compra 0
- Totalmente incapaz de comprar 0
PREPARACION DE LA COMIDA:

- Organiza, prepara y sirve las comidas por si solo adecuadamente | 1
- Prepara adecuadamente las comidas si se le proporcionan los 0
ingredientes

- Prepara, calienta y sirve las comidas, pero no sigue una dieta 0
adecuada

- Necesita que le preparen y sirvan las comidas 0

CUIDADO DE LA CASA:
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- Mantiene la casa solo o con ayuda ocasional (para trabajos
pesados)

- Realiza tareas ligeras, como lavar los platos o hacer las camas

- Realiza tareas ligeras, pero no puede mantener un adecuado
nivel de limpieza

- Necesita ayuda en todas las labores de la casa

- No participa en ninguna labor de la casa

LAVADO DE LA ROPA:

- Lava por si solo toda su ropa

- Lava por si solo pequeiias prendas

- Todo el lavado de ropa debe ser realizado por otro

USO DE MEDIOS DE TRANSPORTE:

- Viaja solo en transporte publico o conduce su propio coche

- Es capaz de coger un taxi, pero no usa otro medio de transporte

- Viaja en transporte publico cuando va acompanado por otra
persona

- Solo utiliza el taxi o el automovil con ayuda de otros

- No viaja

RESPONSABILIDAD RESPECTO A SU MEDICACION:

- Es capaz de tomar su medicacion a la hora y con la dosis correcta

- Toma su medicacion si la dosis le es preparada previamente
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- No es capaz de administrarse su medicacion

MANEJO DE SUS ASUNTOS ECONOMICOS:

- Se encarga de sus asuntos econémicos por si solo

- Realiza las compras de cada dia, pero necesita ayuda en las
grandes compras, bancos...

- Incapaz de manejar dinero

PUNTUACION TOTAL:
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Anexo 3: Validez de Instrumentos

CARTA DE PRESENTACION
Mg.
Presente
Asunto: VALIDACIONDE INSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTO.

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y asi mismo, hacer de su
conocimiento que, siendo Bachiller en terapia fisica y rehabilitacion, requiero validar los
instrumentos con los cuales recogeré¢ la informacion necesaria para desarrollar mi

investigacion con la cual optaré el Titulo Profesional en Terapia Fisica y Rehabilitacion.

El titulo nombre de mi proyecto de investigacion es “Nivel cognitivo y dependencia
funcional en adultos mayores del Puesto de Salud Lagunas de Cangly, Ayabaca - 2025,
siendo imprescindible contar con la aprobacion de docentes especializados para aplicar
los instrumentos en mencion, he considerado conveniente recurrir a Usted, ante su

connotada experiencia como investigador.

El expediente de validacion que le hago llegar contiene:

- Carta de presentacion.

- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.
- Matriz de operacionalizacién de las variables

- Certificado de validez de contenido de los instrumentos.

Expresandole los sentimientos de respeto y consideracion, me despido de Usted, no sin

antes agradecer por la atencion que dispense a la presente.

Atentamente
=

Lerci Abad Abad

D. N. I: 77565961
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DE LOS INSTRUMENTOS

TITULO: “Nivel cognitivo y dependencia funcional en adultos mayores del Puesto de

Salud Lagunas de Cangly, Ayabaca - 2025

N° | Dimensiones Pertinencia | Relevancia Claridad Sugerencia

VARIABLE: NIVEL COGNITIVO
DIMENSION 1: SI NO SI NO | SI | NO
Orientacion X X X
DIMENSION 2: SI NO SI NO | SI | NO
Memoria X X X
DIMENSION 3: SI NO SI NO | SI | NO
Atencion y calculo X X X
DIMENSION 4: SI NO SI NO | SI | NO
Evocacion X X X
DIMENSION 5: SI NO SI NO | SI | NO
Lenguaje X X X

VARIABLE: DEPENDENCIA FUNCIONAL
DIMENSION 1: SI | NO| SI | NO| SI | NO
aritons | X X
DIMENSION 2: SI | NO| SI | NO| SI | NO
Hacer compras X X X
DIMENSION 3: SI | NO| SI | NO| SI | NO
Preparacién de la X X X
comida
DIMENSION 4: SI | NO| SI | NO| SI | NO
Cuidado de la casa X X X
DIMENSION 5: SI NO SI NO | SI | NO
Lavado de ropa X X X
DIMENSION 6: SI | NO| SI | NO| SI | NO
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Uso de medios de X X X
transporte

DIMENSION 7: SI NO SI NO | SI | NO
Responsabilidad

respecto a su X X X
medicacion

DIMENSION 8: SI | NO| SI | NO| SI | NO
Mane,ejo.de sus asuntos X X X
economicos

1 pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

2 relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension
especifica del constructo

3 claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y
directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para
medir la dimension

Observaciones (precisar si hay suficiencia): El instrumento presenta Suficiencia para ser
aplicado en el presente estudio. Aplicacion solo para este estudio

Aplicacion solo para este estudio
Opiniodn de aplicabilidad:
Aplicable [X]

Aplicable después de corregir [ ]
No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador: Mg. Tobias Tomas Pizarro Gozar

DNI: 04642562

Firma

10 de noviembre del 2025
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1 pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

2 relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension
especifica del constructo

3 claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y
directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para
medir la dimension

Observaciones (precisar si hay suficiencia): El instrumento presenta Suficiencia para
ser aplicado en el presente estudio. Aplicacion solo para este estudio

Aplicacion solo para este estudio
Opiniodn de aplicabilidad:
Aplicable [X]

Aplicable después de corregir [ ]
No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador: Mg. Bustamante Castillo Augusto Raul

DNI: 10809368

Especialidad del validador: Geriatria

Firma

10 de noviembre del 2025

33



1 pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

2 relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension
especifica del constructo

3 claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y
directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para
medir la dimension

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Si hay suficiencia
Aplicacion solo para este estudio

Opiniodn de aplicabilidad:

Aplicable [X]

Aplicable después de corregir [ ]

No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador: Mg. GIULLIANA ALEJANDRA CHUMBES
NICHO

DNI: 45321353
Especialidad del validador: GESTION DE SERVICIOS DE LA SALUD

Firma

11 de noviembre del 2025
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Anexo 4: Aceptacion de Permiso

GOBIERMNO REGIONAL PIURA
DIRECCION REGIOHNAL DE SALUD PIURA

Gobistno JIRECCION SUB REGIOMAL DE SALUD LUCIANO CASTILLO COLOMNA - SULLANA

Regional
Piura

PUESTO DE SALUD DE LAGUMAS DE CAMNLY

“Ano de la recuperacion y consolidacion de la economia peruana™

Ayabaca, 28 de noviembre 2025
CARTA DE ACEPTACION DE TOMA DE MUESTRA.

Srta. Lerci Abad Abad

ASUNTO: Aceptacion de solicitud

Por el medio del presente informo a usted Lerci Abad Abad con DNI:
77565961 que se le autoriza a usted realice la recoleccidn de datos para la tesis
“Nivel cognitivo y dependencia funcional en adultos mayores del Puesto de Salud
Lagunas de Cangly, Ayabaca - 2025", precisandose que la autorizacidn sera solo
con fines de investigacion.

Sin otro particular, atentamente.

Atentamente.

L
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Anexo 5: Formato de consentimiento informado

Universidad
Norbert Wiener

Powered by Arizona State University

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION
Instituciones : Universidad Privada Norbert Wiener
Investigador : Lerci Abad Abad

Titulo : “Nivel cognitivo y dependencia funcional en adultos mayores del

Puesto de Salud Lagunas de Cangly, Ayabaca - 2025

INVITACION

Estamos invitando a usted a participar en un estudio denominado: “Nivel cognitivo y
dependencia funcional y nivel cognitivo en adultos mayores del Puesto de Salud

Lagunas de Cangly, Ayabaca - 2025

INFORMACION
2.1 Proposito del estudio

Este es un estudio desarrollado por el bachiller investigador de la Universidad Privada
Norbert Wiener, El proposito de este estudio es: determinar el nivel cognitivo y
dependencia funcional en adultos mayores del Puesto de Salud Lagunas de Cangly,
Ayabaca - 2025, para lo cual su ejecuciéon ayudara a mejorar la intervencion
fisioterapéutica de los cuidadores de nifios con discapacidad, asi como obtener nuevos

conocimientos cientificos.

2.2Duraciéon del estudio: El estudio se realizard en un periodo de 5 meses, que
corresponde entre octubre a enero

2.3Numero esperado de participantes: La cantidad de personas como muestra seran 72
adultos mayores

36



Criterios de inclusion y exclusion:

Criterios de inclusion:
- Pacientes adultos mayores del Puesto de Salud Lagunas de Cangly, Ayabaca -
2025
- Pacientes adultos mayores de 60 — 85 afios.
- Pacientes adultos mayores de ambos géneros.
- Pacientes adultos mayores que acepten y firmen voluntariamente participar del
estudio.
Criterios de exclusion:
- Pacientes adultos con secuelas de accidente cerebrovascular (ACV).
- Pacientes adultos mayores con cuadros agudos musculoesqueléticos.
- Pacientes adultos mayores con problemas mentales.
- Pacientes adultos mayores con enfermedad aguda o exacerbado.

Procedimientos del estudio

Si Usted decide participar en este estudio se le realizara el siguiente proceso se pedira que
conteste a los dos cuestionarios los cuales son el test de Mini mental y la escala de Lawton
y Brody, completar ambos cuestionarios puede demorar unos 10 a 15 minutos y es
completamente voluntaria y confidencial. Los resultados de las encuestas se almacenaran
respetando la confidencialidad y el anonimato.

2.6 Riesgos:

Su participacion en el estudio no presentara ningun tipo de riesgo para usted, respecto al
estado fisico, mental y de bienestar. El resultado que surja en el desarrollo de la encuesta,
no le ocasionaran dificultades a su situacion econdémica y laboral. Si siente alguna
incomodidad al realizar la encuesta o no desea continuar con la encuesta, es libre de no
continuar con la investigacion en el momento que lo considere necesario.

2.7 Beneficios:

Tendra la posibilidad de conocer la informacién sobre los resultados obtenidos en el
estudio a través de la encuesta que se realizara, estos resultados se le podran brindar un

mes después de ser ejecutados.
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2.8 Costos e incentivos

Usted no debera pagar nadapor la participacion. Igualmente, no recibird ninglin incentivo

econdmico ni medicamentos a cambio de su participacion.
2.9 Confidencialidad:

Se guardara la informaciéon con codigos y no con nombres. Si los resultados de este
estudio son publicados, no se mostrara ninguna informacion que permita la identificacion
de Usted. Sus archivos no seran mostrados a ninguna persona ajena al estudio.

2.10 Derechos del paciente:

Si usted se siente incomodo durante las encuestas, podra retirarse de éste en cualquier
momento, o no participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si tiene alguna
inquietud y/o molestia, no dude en preguntar al personal del estudio.

2.11 Preguntas/contacto:

Si tiene preguntas o inquietudes puede comunicarse con el investigador Lerci Abad Abad
al +51 976 266 308. También, puede contactar al Comité de Etica que, valido este estudio
a través del presidente del Comité Institucional de Etica e Integridad Cientifica de la
UPNW, al correo: comite.etica@uwiener.edu.pe.

2.12 Ocurrencia/reclamo

En caso de existir alguna ocurrencia o reclamo, puede contactar al Comité de Etica que,
valido este estudio a través del presidente del Comité Institucional de Etica e Integridad
Cientifica de la UPNW, al correo comite.etica@uwiener.edu.pe

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo que cosas pueden pasar si
participo en el proyecto, también entiendo que puedo decidir no participar, aunque yo
haya aceptado y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento. Recibiré una
copia firmada de este consentimiento.

A

Participante Investigador: Lerci Abad Abad

Nombres: D.N.I: 77565961

DNI:
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