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Intervencidn educativa sobre los accidentes en el hogar en adultos mayores

Educational intervention about the accidents in the home in elderly adults
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Resumen:

Introduccion: Los accidentes en el hogar dentro de las personas de mas edad tienen una repercusion
biopsicosocial, afectan directamente su calidad de vida, y se consideran una variable social que influye en
la salud del anciano por la accion de dependencia. Objetivo: Modificar el nivel de conocimientos sobre los
accidentes en el hogar en adultos mayores pertenecientes al Consultorio médico de la familia no.18 del Po-
liclinico Docente “Josué Pais Garcia”. Materiales y Métodos: Se realiz6 una intervencion educativa en el
periodo comprendido entre mayo y diciembre de 2019 en el Consultorio médico de la familia no.18 del
Policlinico Docente Josué Pais Garcia, del municipio Santiago de Cuba. El universo estuvo constituido por
los 246 adultos mayores del consultorio. Se selecciond una muestra al azar mediante el método aleatorio
simple, quedando constituida por 50 ancianos que cumplieron los criterios de inclusion. Se les aplico un
programa de clases de 12 horas (2 horas semanales, 6 sesiones), evaluando la modificacion de los conoci-
mientos antes y a los 6 meses de concluida la intervencion, mediante una encuesta. Los resultados obteni-
dos se presentaron en tablas, utilizandose la prueba de McNemar, para una significacion de p< 0,05. Resul-
tados: ElI 100 % de los ancianos fueron calificados con conocimientos adecuados al finalizar la
intervencion. Conclusiones: Se logré modificar el nivel de conocimientos sobre los accidentes en el hogar
en los adultos mayores estudiados, con una adecuada asimilacion del programa de clases aplicado.
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Abstract:

Introducction: The accidents in the home inside people of more age have a biopsychosocial repercus-
sion, they affect their quality of life directly, and they are considered a social variable that influences in the
old man health for the dependence action. Objective: To modify the level of knowledge on the accidents in
the home in elderly adults belonging to the doctor’s office the family no.18 of the Polyclinic Josué Pais
Garcia. Method: It was carried out an educational intervention in the period between May and December
of 2019 the doctor’s office the family no.18 of the Polyclinic Josué Pais Garcia, of Santiago of Cuba. The
universe was constituted by the 246 elderly adults than the clinic. A sample was selected at random by
means of the simple aleatory method, being constituted by 50 old men that completed the inclusion ap-
proaches. They were applied a program of classes of 12 hours (2 weekly hours, 6 sessions), evaluating the
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modification of the knowledge before and to the 6 months of having concluded the intervention. The ob-
tained results were presented in charts, being used the test of McNemar, for a significance of p< 0.05. Con-
clusions: It was possible to modify the level of knowledge on the accidents in the home in the studied el-
derly adults, with an appropriate assimilation of the applied program of classes.

Key words: accident, educational intervention, elderly adults.

I. INTRODUCCION

El envejecimiento poblacional constituye en la actualidad centro de atencion a nivel global, e involucra a
P;)Il’ticas nacionales e internacionales, instituciones de las mas disimiles esferas y a la sociedad en general.
1

Segun datos del informe "Perspectivas de la poblacién mundial 2019", en 2050, una de cada seis perso-
nas en el mundo tendra més de 65 afios (16 %), mas que la proporcion actual de una de cada 11 en este
2019 (9 %). Cuba también envejece y lo hace aceleradamente. Segin Anuario Estadistico de 2019 nuestro
:’anice de envejecimiento poblacional es de 20,8 %. Se estima que para el afio 2050 se incremente al 34%.

La longevidad trae como consecuencia que las afecciones no transmisibles, entre las que se encuentran
los accidentes, sean responsables de la afectacion de la salud en individuos a partir de los 60 afios. El prin-
cipal riesgo de los mismos se encuentra relacionado con los cambios y trastornos del envejecimiento que
afectan las funciones bioldgicas necesarias para mantener el adecuado equilibrio de salud. ¥

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) considera accidente un acontecimiento fortuito, por lo ge-
neral desgraciado o dafino, independiente de la voluntad humana, provocado por una fuerza exterior que
actlia rapidamente y que se manifiesta por la aparicion de lesiones organicas o trastornos mentales. ©

Las estadisticas mundiales demuestran que en los ultimos afios las tasas de morbilidad y letalidad por ac-
cidentes van en aumento. Los accidentes constituyen la quinta causa de muerte en el mundo; de ellos, el 68
% ocurren en personas mayores de 65 afios. En Cuba, es la quinta causa de muerte para las personas de 60
afios 0 mas. Entre los accidentes, las caidas ocupan el primer lugar, con consecuencias en la morbimortali-
dad y la autovalencia, considerandose uno de los sindromes geriatricos mas importantes; le siguen las que-
maduras, las heridas, luxaciones, fracturas y las intoxicaciones. Ademas, se presentan accidentes eléctricos,
con armas de fuego y animales domésticos.

Los accidentes entre los mayores de 65 afios ocurren con mayor frecuencia en el domicilio que en el ex-
terior, posiblemente debido a la ausencia de actividad laboral y al mayor tiempo de permanencia en el ho-
gar. Asi, las actividades mas involucradas en los accidentes de estas personas son las domésticas y las deri-
vadas de dar respuesta a las necesidades bésicas de la vida diaria, como el aseo o los desplazamientos
dentro del hogar. Las causas de los accidentes en el adulto mayor son multifactoriales, por lo que se han
identificado causas intrinsecas, dependientes del propio anciano, y determinadas por las condiciones pato-
l6gicas del paciente, que propician la accidentalidad, tales como: mayor actividad, vivir solo, las alteracio-
nes del sistema osteomioarticular, metabdlicas, cardiovasculares, psicoldgicas, neurolégicas, gastrointesti-
nales y otras. También existen causas extrinsecas, debidas a las condiciones en el hogar, entre las que estan
desnivelm(es e? los pisos, iluminacién inadecuada, bafios inseguros, cables en mal estado, escaleras defectuo-
sas, etc. ©78
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Nuestra area de salud tiene un indice de Rosset de 19,28 %); el consultorio médico de la familia donde se
realizd la investigacion tiene un 25,2 %, uno de los mas envejecidos del area. Durante el afio 2019 en nues-
tra &rea se reportaron 102 accidentes en adultos mayores, correspondiendo a nuestro consultorio 25 acci-
dentados, detectandose el bajo nivel de conocimientos sobre los mismos en los adultos mayores y sus fami-
liares.

Los accidentes en el hogar dentro de las personas de mas edad tienen una repercusion biopsicosocial,
afectan directamente su calidad de vida, y se consideran una variable social que influye en la salud del an-
ciano por la accion de dependencia. Debido a estas razones se hace necesario realizar estrategias preventi-
vas que hagan hincapié en la educacion, la capacitacion, y la creacion de entornos mas seguros, en relacion
con los accidentes y las caidas, y el establecimiento de politicas eficaces para reducir los riesgos. Por todo
lo anterior se decide realizar este estudio con el objetivo de modificar el nivel de conocimientos sobre los
accidentes en el hogar en adultos mayores pertenecientes al Consultorio médico de la familia no.18 del Po-
liclinico Docente “Josué Pais Garcia”.

Il. METODO

Se realiz6 una intervencion educativa en el periodo comprendido entre mayo y diciembre de 2019, en el
Consultorio médico de la familia no.18 del Policlinico Docente “Josué Pais Garcia” del municipio de San-
tiago de Cuba.

El universo estuvo constituido por los 246 adultos mayores del consultorio médico de la familia. Se tomo
una muestra de 50 adultos mayores al azar por el método aleatorio simple, que cumplieron los criterios de
seleccidn para el estudio.

Criterios de inclusién: Voluntariedad del adulto mayor para participar en la intervencion, estar apto fisica
y mentalmente para participar en las clases, residir en el area del consultorio.

Criterios de exclusion: No cumplir los criterios de inclusién antes sefialados.

El estudio se dividio en tres etapas:

Etapa diagnostica

- Se citaron a los adultos mayores seleccionados para solicitar su consentimiento de participar en la in-
tervencion. Posteriormente se les realiz una encuesta, calificando los conocimientos antes de la interven-
cion.

Se tuvo en cuenta la variable:

Nivel de conocimientos sobre los accidentes en el hogar, que se evalu6 en dos escalas: Adecuado (60
puntos 0 mas en la encuesta) e Inadecuado (menos de 60 puntos).

La encuesta constd de 5 preguntas, cada una con un valor de 20 puntos. - Cada pregunta se considerd
adecuada si solo existiera un inciso incorrecto.

Se evaluaron los conocimientos sobre los medicamentos que al consumirlos puedan facilitarle los acci-
dentes o las caidas, sobre las medidas a tener en cuenta para evitar accidentes en el bafio, en el hogar, en la
cocina, y en el dormitorio.

Etapa de intervencién

Se impartié un programa de clases (6 sesiones) durante 1 mes y medio, con un tiempo total de 12 horas
(2 horas semanales). Se impartieron las clases en dos grupos de 25 alumnos cada uno, los martes y miérco-
les, de 2 a 4 de la tarde en locales cercanos al consultorio médico de la familia.
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Etapa de evaluacion

En esta etapa de la investigacion se persiguié el objetivo de constatar el conocimiento alcanzado o no por
los adultos mayores en la etapa precedente. Aplicamos la encuesta nuevamente, con las mismas caracteris-
ticas de su calificacion, y se evaluaron las modificaciones de los conocimientos pasados 6 meses de con-
cluida la intervencion. En los resultados se considerd antes y después sobre la base de este periodo de tiem-
po.

Se utiliz6 el por ciento como medida de resumen. Los resultados obtenidos se presentaron en tablas. En
las tablas se utilizo la prueba de McNemar, para una significacion de p< 0,05.

Se procedio al analisis de toda la informacion obtenida, realizando comparaciones con otros estudios y la
bibliografia consultada, y Ilegandose a conclusiones.

El presente trabajo fue ejecutado siguiendo las Normas de Etica y Principios de Investigacion Médica en
seres humanos de la Declaracion de Helsinki de la Asociacion Médica Mundial. Se solicito, a través de un
modelo de consentimiento informado la voluntariedad de los pacientes a participar en la investigacion, lue-
go de explicarles el objetivo de la misma, detalles de interés, asi como su importancia.

I1l. RESULTADOS

En el estudio predominaron los adultos mayores del grupo de edades de 60 a 69 afios, para un 60 %; te-
niendo mayor representatividad el sexo femenino, con 37 mujeres para un 74.0%.

Antes de la intervencion los conocimientos sobre las medidas para evitar un accidente en el bafio fueron
inadecuados, (98 %), sin embargo se lograron modificar favorablemente y el 98 % obtuvo calificaciones de
adecuado después de la intervencion.

Tabla 1. Adultos mayores estudiados segln evaluacién de los conocimientos sobre los medicamentos que pueden facilitar un
accidente en el hogar. CMF#6. Policlinico Josué Pais Garcia. Mayo-Diciembre de 2019.

Después
Antes Adecuado Inadecuado Total
N % N % N %
Adecuado 6 100 - - 6 12,0
Inadecuado 44 100 - - 44 88,0
Total 50 100 - - 50 100

p< 0,05

Al analizar la tabla 1 se observa, que los conocimientos sobre los medicamentos que pueden facilitar un
accidente en el hogar, eran predominantemente inadecuados, para un 88 %, (44 adultos mayores) antes de
la intervencion. Al finalizar la misma los conocimientos se transformaron favorablemente, para alcanzar la
cifra total de los 50 gerontes con conocimientos adecuados para un 100 %.

Tabla 2. Adultos mayores estudiados segln evaluacion de los conocimientos sobre las medidas constructivas para evitar acci-
dentes en el hogar.

Después
Antes Adecuado Inadecuado Total
N % N % N %
Adecuado 8 100 - - 8 16,0
Inadecuado 41 97,6 1 2.4 42 84,0
Total 49 98.0 1 2.0 50 100

p< 0,05
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En la tabla 2 se puede apreciar que, segun la evaluacion de los conocimientos sobre las medidas cons-
tructivas para evitar un accidente en el hogar, antes de la intervencion los conocimientos eran predominan-
temente inadecuados, 42 para un 84%. Al finalizar la misma se transformaron favorablemente para alcanzar
la mayoritaria cifra de 49 adultos mayores con conocimientos adecuados para un 98%.

Al analizar los conocimientos de los adultos mayores sobre las medidas a tener en cuenta con fin de evi-
tar un accidente en la cocina, antes de la intervencion los conocimientos fueron predominantemente inade-
cuados, 45 para un 90 % vy al finalizar la misma se transformaron favorablemente, pues 48 ancianos logra-
ron obtener conocimientos adecuados para un 96 %. Este aspecto es muy importante pues existen en la
cocina muchos elementos que pueden provocar accidentes en los adultos mayores y los participantes en
esta intervencion no los dominaban antes de las clases impartidas.

En cuanto a los conocimientos sobre los riesgos que facilitan un accidente en el dormitorio, antes de la
intervencion los conocimientos eran predominantemente adecuados, en 36 de los ancianos, paraun 72 %,
lo que constituye un aspecto positivo encontrado durante la investigacion, y al finalizar la misma se logré
transformar los conocimientos del resto de los adultos mayores para alcanzar la mayoritaria cifra de 49 con
conocimientos adecuados para un 98 %.

Tabla 3. Evaluacion final de la intervencion con los adultos mayores.

Después
Antes Adecuado Inadecuado Total

N % N % N %
Adecuado 1 100 - - 1 2,0
Inadecuado 49 100 - - 49 98,0
Total 50 100 - - 50 100

p< 0,05

Como evaluacion final de la intervencidn se observa en la tabla 3, que los 50 adultos mayores para un
100 % fueron calificados con conocimientos adecuados al finalizar la intervencion.

A. Discusion

Los accidentes domésticos en el adulto mayor, constituyen un gran problema de salud publica en gene-
ral, por las secuelas y discapacidades que se producen; y hay que tener en cuenta también la repercusion
familiar que los mismos pueden tener. Generalmente se piensa en el hogar como un lugar seguro, sin ries-
gos; sin embargo, en él ocurre un elevado nimero de accidentes.

Suarez Lamisé,(” Alayo Boloy, ® y Gorrin Gonzélez, © lograron resultados similares a los nuestros en
cuanto a la modificacion positiva de los conocimientos en relacion con los accidentes y las caidas en adul-
tos mayores.

Algunas afecciones constituyen factores de riesgo de accidentes en el anciano, como son la degenerativa
que le provoca alteraciones en la marcha; las cataratas, entre las enfermedades visuales; y las enfermedades
cardiovasculares. La ingestion de farmacos, fundamentalmente los sedantes, antihipertensivos y diuréticos
son factores de riesgo importantes dado que le provocan inestabilidad y confusion. ©

Es primordial que los ancianos comprendan que la polifarmacia o la utilizacién de multiples drogas pue-
den contribuir a serios problemas médicos en la tercera edad, entre ellos hipotensién postural, confusion
mental, ansiedad, vértigos, entre otros. Y esto puede conducir a caidas y accidentes graves. Las pluripato-
logias con dos o méas afecciones resulta usual en la senescencia, lo cual obliga a un elevado consumo de
medicamentos, unido a su uso incorrecto, asi como el mal comportamiento en la frecuencia de las dosis,
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confusidn entre dichos farmacos o la automedicacion. Todo lo anterior contribuye a que las reacciones ad-
versas sean mas frecuentes y por tanto mayor el riesgo de accidentes como caidas e intoxicaciones. ¢

Dado el nivel de geriatrizacion de la sociedad es imprescindible la existencia y cumplimiento de normas
que establezcan las especificaciones de proyecto en viviendas; referentes a accesos y circulaciones, puertas,
escaleras, barandas, rampas, servicios sanitarios, utilizacion y ubicaciéon del mobiliario, materiales de ter-
minacion, sefializacion e iluminacion, que amparen a los adultos mayores, y ayuden a la prevencion de ac-
cidentes en estas edades superiores de la vida. *®'Y Que los adultos mayores conozcan cémo lograr una
vivienda mas segura para ellos, es el primer paso para que la familia tenga en cuenta esos requerimientos, y
las transformaciones constructivas en su vivienda se hagan pensando en los mayores de 60 afos.

Tanto en el bafio, como en la cocina y el dormitorio, se deben tener las condiciones apropiadas para evi-
tar accidentes y caidas en los adultos mayores. Entre ellas: colocar una alfombrilla antideslizante en el sue-
lo (tanto dentro como fuera del plato de ducha) y, de ser posible, instalar barras de apoyo tanto en la zona
de la ducha como cerca del inodoro y del lavabo; tener en cuenta las caracteristicas del piso, la altura de los
estantes; camas con la altura adecuada, etc. ®

Desde la Atencién Primaria de Salud debemos promocionar habitos de vida seguros y detectar oportu-
namente a todas aquellas personas mayores que estan en riesgo potencial de sufrir una lesion accidental,
mediante una valoracion multidimensional y multifactorial individualizada, consejeria especifica sobre pre-
vencion de accidentes, elaboracion de perfiles de riesgo a nivel individual y colectivo, practica de visita
domiciliaria con el fin de evaluar los posibles riesgos extrinsecos y causas precipitantes de lesiones en el
hogar, ejecucion de guias anticipatorias para el paciente y para su familia sobre prevencién de accidentes,
asi como educacién para la salud con énfasis en la apropiacién del conocimiento y el autocuidado.

IV. CONCLUSIONES

Se logré modificar el nivel de conocimientos en los adultos mayores estudiados sobre los accidentes en
el hogar.
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