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Resumen 

 

El presente proyecto se basa en el diseño de un “Módulo lúdico de estimulación sensorial 

para adultos mayores que se alojan en el Hogar de Ancianos sagrado corazón de Jesús”. 

Porque existe deficiencias en productos para la estimulación de los ancianos. Por lo cual se 

utiliza el enfoque cualitativo para conocer las características y lograr un producto apropiado 

a terapias de apoyo, para las afecciones más comunes como la perdida de la movilidad 

física. Se trabajó con 76 personas, por lo que, al no poseer características similares, se 

utiliza el muestreo estratificado, que constó de 68 adultos mayores, doctor, fisioterapeuta, 4 

enfermeras y 2 psicólogas del asilo, que son quienes están al tanto de las necesidades. A 

partir de las entrevistas y encuestas de 27 factores se comprobó que el estudio es importante 

y se representa las variables para entender todas las características específicas. La 

metodología empleada se basó en los autores Alex Milton y Paul Rodgers, Se revisan los 

conceptos y teorías sobre el funcionamiento sensorial, cognitivo y funcional de los adultos 

mayores, y se crea una base de datos de información descriptiva, para la obtención de 

resultados validados sobre las características para el módulo lúdico. Finalmente, se realiza 

un prototipo y diseño virtual para presentar a las autoridades de la universidad y al asilo el 

funcionamiento. De esta forma, el proyecto sirve para el estudio académico y el 

conocimiento de la importancia del diseño en productos y espacios funcionales para la 

sociedad, porque permite mejorar la calidad de vida física y mental. 

 

 

Palabras clave: Diseño, estimulación sensorial, adulto mayor, espacios funcionales. 
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Abstract 

 

This project was based on the design of a "Sensory stimulation play module for older adults 

staying at “Sagrado Corazón de Jesus “. It was performed to support therapy for the elderly, 

because one of the most common conditions is the loss of physical mobility, given that 

there are deficiencies in products for the stimulation of the elderly. Therefore, the 

qualitative approach is used to understand the characteristics and to achieve an appropriate 

product for supportive therapies, for the most common conditions such as loss of physical 

mobility. We worked with 76 people, so, since they did not have similar characteristics, the 

stratified sample was used, which was made of of 68 older adults, a doctor, a 

physiotherapist, 4 nurses and 2 psychologists from the nursing home, who are the ones who 

are aware of the needs. From the interviews and surveys of 27 factors, it was found that the 

study is important, and the variables are represented to understand all the specific 

characteristics. The applied methodology was based on the authors Alex Milton and Paul 

Rodgers. The concepts and theories about the sensory, cognitive, and functional functioning 

of the elderly are reviewed, and a descriptive information database is created to obtain 

validated results with the characteristics for the playful module. Finally, a prototype and 

virtual design is made to present the operation to the university authorities and the nursing 

home. In this way, the project serves for academic studies and understanding of the 

importance of designing products and functional spaces for society, because it allows 

improving the quality of physical and mental life. 

 

 Keywords: Design, sensory stimulation, older adult, functional spaces. 
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INTRODUCCIÓN 

 

El envejecimiento es un fenómeno presente a lo largo del ciclo vital desde el mismo 

proceso de la concepción hasta la muerte (Triana, 2014). El envejecimiento se define como 

un grupo de procesos que suceden en todos los organismos vivos con el paso del tiempo y 

que conllevan una pérdida de capacidad de adaptación y funcionamiento, desemboca, 

finalmente en la muerte. Estas deficiencias surgen por fallos en determinados sistemas 

(Varela, 2016). Este significa que esta etapa final necesita de cuidado para evitar una vejez 

dolorosa con diversas enfermedades, por lo que se busca mantener por más tiempo las 

habilidades de los 5 sentidos del ser humano. 

 

El mundo experimenta una transformación demográfica: “para el 2050, el número de 

personas de más 60 años aumenta de 600 millones a casi 2000 millones, y se prevé que el 

porcentaje de personas de 60 años o más se duplique, de un 10% a un 21%” (Vejarano & 

Angulo, 2020). Ese incremento es mayor y más rápido en los países en desarrollo, que es en 

donde existe gran cantidad de adultos más que de niños. Con esto se busca dar valor e 

importancia a la etapa del adulto mayor para la organización de programas y actividades 

que mejore la vida. 

 

El envejecimiento es un fenómeno global, que tiene consecuencias económicas sociales y 

políticas, esto es importante porque ayuda a entender el contexto en el que se encuentra 

inmerso el adulto mayor y sobre todo el valor de las actividades que se realice por ellos. 

Esto con el propósito de obtener conocimiento sobre la vulnerabilidad y la capacidad de 

desarrollar actividades para prolongar la vida (Alvarado et al., 2015).  

 

Según Rodríguez (2018), los espacios sensoriales son de apoyo vital para retardar o 

prevenir la perdida sensorial y cognitiva de un ser humano. Los espacios sensoriales 

cognitivos son áreas físicas que están consignadas al sistema nervioso central a través de la 

manipulación y visualización de diferentes materiales o herramientas. Esto se trabaja 

especialmente con personas adultas mayores que poseen enfermedades neurodegenerativas 

como: “Alzheimer, Demencias vasculares, Parkinson, y enfermedades cerebrovasculares o 
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para reducir el deterioro físico y mental de este grupo de personas” (Abellán, 2019, pág. 3). 

La finalidad de la estimulación sensorial es aumentar y mantener activos los receptores 

mencionados anteriormente con el propósito de trabajar de manera conjunta o individual en 

las diferentes actividades que realicen los adultos mayores. 

 

A nivel de Latinoamérica el envejecimiento tiene un crecimiento menos acelerado que en 

los países desarrollados el promedio de vida es más bajo y la calidad de vida es menor, sin 

embargo según la Organización Mundial de Salud (OMS) (2015). El envejecimiento es 

fenómeno de alto impacto que está en constante crecimiento desde el siglo XX. Cabe 

recalcar que un espacio idóneo para la estimulación de varios sentidos se lo denomina 

"espacio multisensorial" (Facione, 2007). El concepto de envejecimiento a nivel de 

Latinoamérica cambia un poco esto es por diferentes factores como la edad, alimentación y 

calidad de vida que es de total apoyo para prolongar la longevidad, aquí existe varios 

espacios y actividades para mediante programas se logre enfocar en la estimulación para 

que los adultos mayores tengan una vida con mayor capacidad. 

 

Varios estudios han determinado que “el estado cognitivo en los adultos mayores como una 

disminución en la velocidad y eficiencia del procesamiento intelectual, y se demuestra que 

los individuos tienen un mayor riesgo y probablemente una mayor demencia” (Uriarte, 

2015); sin embargo, se considera que aún es imposible predecir con certeza la prevalencia o 

el pronóstico de los adultos mayores con deterioro cognitivo leve. Lo que se busca 

mediante la estimulación y creación de programas lúdicos es detener y mejorar la 

participación de los adultos mayores.  

 

En Ecuador, existen diversos programas de apoyo al adulto mayor mediante los asilos y 

centros de actividades se promueve la esperanza de vida. En los adultos mayores mejoran el 

estilo de vida gracias al Gobierno Provincial, donde la recreación ha sido un pilar 

fundamental para la tranquilidad y confort de este grupo prioritario, se establecieron 

programas de fisioterapia y nutrición con fundamentos basados en el aspecto sensorial y 

cognitiva los cuales están comprobado que esto mejora la calidad de vida (Gobierno 

Provincial de Tungurahua, 2017).  
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En el hogar de ancianos sagrado corazón de Jesús se acoge a 68 adultos mayores entre 

hombres y mujeres, las personas de la tercera edad que se encuentran en este lugar realizan 

diversas rutinas que se les organiza dentro del asilo, la visita de los familiares en muchos 

casos es escasa lo cual, hace que la afectación sensorial y cognitiva sea más grave. Dentro 

del Hogar de Ancianos más del 50% de adultos mayores poseen pérdida de memoria o de 

estímulos ya sea de carácter sensorial o cognitivo.  

 

En esta institución los adultos mayores cuentan solo con un médico que trabaja a media 

jornada lo que significa que existe un déficit en la evaluación de la salud de los que residen 

ahí. Además, no se cuentan con actividades específicas que estimulen las actividades 

sensoriales, cognitivas y movilidad de los adultos mayores. Ellos tienen diferentes 

enfermedades o trastornos los cuales son tratados de manera específica; sin embargo, por 

falta de profesionales solo realizan actividades de bajo esfuerzo por miedo a que sean 

lastimados. Los materiales didácticos también son condicionados y no son ocupados por 

todos los que radican en el hogar. Finalmente, el uso limitado de recursos didácticos, 

retrasan la pérdida de las capacidades cognitivas y de movilidad de los adultos mayores 

dentro del hogar de ancianos sagrado corazón de Jesús; los factores mencionados causan un 

problema para mantener el bienestar de las personas. 

 

Para resolver el problema se ha planteado los siguientes: El objetivo general es, diseñar un 

Módulo lúdico de estimulación sensorial para adultos mayores en el hogar de ancianos 

sagrado corazón de Jesús. Los objetivos específicos son:  

 

1. Recopilar información bibliográfica sobre los estímulos sensoriales para los 

adultos mayores.  

 

2. Analizar las características funcionales que realizan los adultos mayores. 

 

3. Crear un prototipo virtual con elementos de beneficio para el adulto mayor.  
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La metodología de la investigación parte por el enfoque cualitativo; porque se realiza 

investigación descriptiva, esto sirve para obtener información teórica y conocer las 

variables de estudio que permita mejorar y solucionar el problema. Se trabaja con la 

población de 76 sujetos que se encuentran estratificados en adultos mayores, psicólogos, 

enfermeras, fisioterapistas, y doctor, para conocer las necesidades de los adultos mayores, 

por lo que, se utiliza el cuestionario como técnica de investigación y los instrumentos son 

las entrevistas, encuestas y fichas de observación, además, de una matriz métrica que 

contiene las características que permiten crear un módulo lúdico.  

 

El desarrollo global y mejoramiento de los movimientos y mente en el adulto mayor se da a 

través de la utilización de estrategias metodológicas que sean significativas. En esta línea el 

aporte de los juegos lúdicos son ejes transversales para la ejecución. La necesidad es 

mejorar la calidad de vida del adulto mayor, por lo que las actividades lúdicas como 

herramientas eficaces y eficientes son la enseñanza y práctica dentro de diferentes 

contextos de aprendizajes y adquisición de conocimiento, el mismo que se obtiene de 

manera natural, eficaz en un ambiente cálido y ameno. Por lo que, dentro del asilo de 

ancianos del sagrado corazón de Jesús se pretende mejorar la calidad de vida mediante 

diferentes actividades lúdicas. 

 

En el país, la calidad de vida del adulto mayor es un tema primordial, porque dentro de los 

objetivos del Plan Toda una Vida, se busca mantener en actividad al adulto mayor. Dentro 

del centro se cuenta con el espacio y permiso, por lo que, el módulo lúdico sirve para 

fortalecer el desarrollo sensorial y responde a la necesidad de generar un mejor estilo y 

calidad de vida del adulto mayor. Además, con el módulo lúdico, se busca desarrollar los 

estímulos sensoriales y, por lo tanto, ha prevenir enfermedades como: la pérdida de 

memoria, sensorial y kinestésica. 
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CAPÍTULO I. ESTADO DEL ARTE Y LA PRÁCTICA 

 

1.1. Actividades lúdicas 

 

Las actividades lúdicas son “estrategias metodológicas muy importantes en el nivel inicial, 

y nivel de la vejez” (Muñiz, Alonso & Rodríguez, 2014), porque, se crea un ambiente 

cálido, armónico y de confianza. La palabra “lúdica” es un calificativo que otorga una 

cualidad simbólica al ser humano que se da al momento de juntarse una libre conciencia, un 

alto nivel de sensibilidad y sobre todo la creatividad para realizar diversas operaciones que 

satisfagan a las necesidades voluntarias emocionales (González, Bravo & Ortiz, 2018).  

 

La lúdica como experiencia cultural es inherente al desarrollo humano en el ámbito 

psíquico, social, cultural y biológico, porque se encuentra ligado a la cotidianidad, es decir, 

se trata de buscar el sentido de la vida y sobre todo el desarrollo de la creatividad (Reyes, 

2016). Estas actividades son las principales en el apoyo del crecimiento y de la vejez, 

porque busca mejorar el desarrollo de la mente y el cuerpo a través del sentido del humor, 

la escritura, el arte el descanso, la estética, el baile, el amor, el afecto, las ensoñaciones, la 

palabrería, entre otras. 

 

La teoría pedagógica actual explica las actividades lúdicas como “un proceso educativo 

formal que aporta a una educación práctica, útil, realista y científica” (Piedra, 2018), que 

permite dos cosas: la primera al aprendizaje en edades tempranas y la segunda al 

mejoramiento de calidad de vida mediante la participación de diferentes actividades en la 

etapa de la vejez. Esta postura se alinea a la importancia de la realización de actividades 

lúdicas, según Martínez, Vergel & Zafra (2016), “el ser humano desarrolla experiencias 

diferentes al explorar y descubrir el entorno que los rodea” (pág. 8). Por lo que se dice, las 

actividades lúdicas son herramientas para manejar sin importar la edad son un aporte para 

el desarrollo cognitivo y sensorial, sin importar la edad la lúdica mejora, y fortalece al ser 

humano. 
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El desarrollo de las actividades lúdicas en la etapa de envejecimiento ayuda a que el 

cerebro humano maneje tres componentes: independientes, interdependientes e 

interconectados a nivel neural y bioquímico, cada uno de estos posee diversas actividades 

que se desempeña y actúa en los sistemas controladores de distintas funciones del 

organismo las cuales están ligadas a la salud y bienestar (Baranzelli et al., 2018). Por lo 

tanto, las actividades lúdicas causan una disposición emocional de bienestar, disentimiento, 

alegría y placer lo cual permite que la amígdala cerebral capte la emoción, luego reflexione 

acerca de la sensación de emoción y, por último, hace que recuerde con precisión y 

claridad.  

 

La lúdica “implica el reconocimiento de sí mismo y la relación con el entorno a partir de 

experiencias placenteras” (Diaz et al., 2015). La importancia de esta actividad radica en que 

permite potenciar aspectos relacionados con el pensamiento abstracto, innovador y creativo, 

de igual forma desarrolla habilidades comunicativas y cooperativas. En la tercera edad la 

necesidad de prolongar las actividades mencionadas es importante para mantener la 

interactividad, salud y bienestar. Por lo que, a la lúdica no se la ve solo como un juego sino 

como un conjunto de actividades que permiten el conocimiento, proceso y desarrollo de 

apoyo para la vida del adulto mayor. 

 

Según Castro, Vargas & Velarde (2019), “el desarrollo lúdico es fundamental en las 

personas adultas mayores, es la motivación, la cual genera un equilibrio emocional con 

conductas estables” (pág.2). Acorde a la misma línea de investigación, estos autores 

sugieren y están a favor de que las actividades lúdicas son herramientas esenciales para el 

progreso y prolongación de la vida del adulto mayor. A continuación, se presenta la 

pedagogía de metodología lúdica. 
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Figura 1. Pedagogía con metodología lúdica 

 

Fuente: Tomado de Fajardo (2015) 

 

En la figura se observa que existe cuatro aspectos importantes el primero es, la persona 

quien maneja y percibe los pensamientos, emociones y necesidades. El segundo es, el de 

familia, este es necesario porque son quienes hacen retroalimentación de los 

comportamientos que se observan de una forma más abierta, el tercero es, la sociedad quien 

ayuda a construir y desarrollarse en un ambiente bueno o malo y depende de las 

perspectivas, por último, el entorno que posibilita a aprender y servir de que es lo que se 

hace. 

 

Existen diferentes tipos de actividades lúdicas como se presenta en el siguiente cuadro: 
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Tabla 1. Tipos de actividades lúdicas 

 

Fuente: A partir de Salazar, (2018) 

La actividad lúdica ayuda al desarrollo integral del cuerpo humano genera una interacción 

con el entorno natural de las artes, además, de uno mismo (Queiruga et al., 2014). 

“Mediante el juego se logra tener un equilibrio personal sin límite de edad, porque posee 

carácter universal, esta necesita de la lúdica en todo momento para obtener un desarrollo 

armónico al ser una forma muy inmersa en la vida, además, ayuda a la creatividad, la 

interacción y el aprendizaje de las personas” (García et al., 2019). 

 

Se considera que, el empleo de las actividades lúdicas en los juegos, “hace que se mejore el 

desarrollo y la capacidad sensorial y cognitiva del adulto mayor” (Echeverri et al., 2015), 

porque se promueve la activación de conocimientos previos para la asimilación de nueva 

información y así un mejor aprendizaje, esto se da de una forma espontánea y se estimulan  

destrezas que se adquiere durante el día a día de cada persona ante la resolución de 

problemas u obstáculos. Por lo que existen características que definen los juegos. 

 

Las características que se observan en la tabla2, permiten conocer cómo llevar a cabo las 

actividades lúdicas, para que, se las realice de una manera sencilla, pero a la vez recreativa, 

y, así lograr potenciar la creatividad, se sientan útiles y se fomente una buena calidad y 

estilo de vida.  Para lograr mantener las habilidades sensoriales, cognitivas y el cuerpo 

activado, se busca equilibrar el placer de la monotonía, con la rutina para generar energía y 

motivación para sentirse útiles ante las actividades propuestas, las cuales son en base a las 

necesidades de los adultos mayores. A continuación, se presenta una tabla con las 

características para los juegos lúdicos: 
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Tabla 2. Características para los juegos lúdicos 

 

Fuente: a partir de González, (2016) 

 

El espacio lúdico permite que los adultos mayores realicen actividades que les permita 

mantener y mejorar la calidad de vida mediante el ámbito de la expresión, de la 

confrontación y de la producción cultural, esto es, artística, científica y política. Diversas 

formas de expresión de los intereses y concepciones de la existencia tanto material como 

espiritual del hombre.  
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Además, el espacio lúdico se considera como cualificado, se determina la calidad mediante 

lo que se dice, se piensa, se hace , se juega y se discrepa en el ejercicio, uso y disfrute del 

ser humano, un espacio lúdico posee una presencia real para el soporte físico de la 

realización de diversas actividades que satisfacen las distintas necesidades de cada persona, 

para desplegar la imaginación y creatividad de cada ser humano (López, 2014). Mediante el 

diseño se busca incorporar las diferentes actividades mencionadas anteriormente con el 

propósito de mejorar y crear un espacio adaptado a las necesidades de los adultos mayores. 

 

Las expresiones del diseño en espacios lúdicos suelen disponer de espacios medianos y 

grandes para realizar las actividades físicas, de recreación, pasatiempos y otras actividades, 

a través de esto, se define como un factor fundamental para la creación de un espacio 

integral como base generar un ocio productivo que ayude al fortalecimiento recreativo 

(Gutiérrez et al., 2018). El espacio lúdico está definido por tres ideas las cuales son: juego, 

educación y cultura. Es importante saber que en la mente de las personas un espacio físico 

es importante al experimentar el ocio, para generar sensaciones específicas como: olores, 

sonidos, imágenes y visiones sensoriales. Estas varían de acuerdo con la realización de las 

actividades de cada persona.  

 

El espacio lúdico ofrece al adulto mayor las posibilidades de generar nuevos pensamientos 

y sensaciones a través del juego de experimentación simbólica y las actividades diarias de 

cada uno, estas dependen de las características del espacio como la amplitud, seguridad y 

visibilidad, este espacio se constituye por elementos naturales y artificiales partiendo en lo 

cultural, social y psicológico para fomentar un ambiente agradable y no monótono, para 

actividades de estimulación y creatividad de las personas. A continuación, se observa la en 

la imagen 1, que mantiene una distribución de rincones sensoriales. 
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Imagen 1. Distribución de diferentes rincones sensoriales que se encuentran en un 

espacio. 

 

Fuente: Tomado de Velásquez & Banguero (2008) 

 

En la imagen 1 se observa la distribución de espacios para la estimulación: visual, auditiva, 

táctil, vestibular, propioceptiva y relajación, además, de herramientas cognitivas que 

permiten generar un ambiente apto para que los adultos mayores tengan la posibilidad de 

realizar terapia de manera integrada.  

 

El concepto del diseño está enfocado hacia el espacio de inclusión y mejoramiento para los 

adultos mayores. Es importante observar las necesidades que posee el adulto mayor, para 

determinar conceptos rígidos para mejorar la vida, para disfrutar del juego y, la lúdica 

busca la eficiencia de los objetos y los espacios, así se logra una combinación de múltiples 

microespacios, que complementa un proceso evolutivo de cada persona para que se sientan 

identificados y confortables en los diferentes espacios. 

 

Es por ello, que se considera importante la información del proceso del ciclo de vida 

humano, porque permite conocer diversos estímulos que provoca un espacio lúdico para el 

adulto mayor. Mediante la implementación de la recreación como el juego, así las personas 

se sienten activos y no pierden el sentido de las cosas, pero es necesario mencionar que, en 

la sociedad actual en la que vivimos, la aplicación de esta técnica no se aplica en varios 

centros geriátricos;  sin embargo, varios estudios han demostrado que con la aplicación 
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correcta de los factores ya mencionados anteriormente, se llega a obtener grandes 

resultados como evitar la pérdida de la sensibilidad en manos o pies (García et al., 2019). 

 

Para el centro geriátrico es importante tener en consideración criterios que permitan el 

diseño adecuado para crear los espacios lúdicos. A continuación, se presenta un cuadro: 

 

Tabla 3. Criterios de diseño 

 

Fuente: tomado de Paz et al.,  (2015) 

 

Un módulo lúdico según Paz et al., (2015) permite crear y estimular a los juegos a través la 

diversidad de edades, géneros y capacidades funcionales, para mejorar el entorno de los 

adultos mayores y la seguridad del centro “sagrado corazón de Jesús”, mediante 7 criterios 

de diseño como: la propuesta de juegos creativos, el espacio físico diverso, la inclusión de 

juegos, contacto con la naturaleza, juegos compartidos, lugares de encuentro, convivencia 

comunitaria y un ecosistema lúdico.  

 

El diseño del espacio lúdico de los adultos mayores trabaja directamente sobre el problema, 

es decir, se relaciona con los factores que lo rodean, con la edad que posee y, con las 

actividades que realiza en el tiempo libre, para generar un área de recreación partiendo 

desde las necesidades del adulto mayor a través del juego y el deporte. Sin embargo, según 

Moreno (2005), “el adulto mayor no realiza actividades frecuentes que realiza una persona 

mucho más joven y tampoco varias actividades al mismo tiempo” (pág. 23). Por lo tanto, 

los espacios lúdicos permiten que los adultos mayores sean capaces de tener movilidad y 

capacidad cognitiva y motriz, con el propósito de apoyar a la estimulación que es 

importante por la edad que tienen. 
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Estos espacios poseen elementos específicos con materiales técnicos como son: luces, 

sonidos, burbujas, vibraciones, por medio de sillas o camas, que generan diversos aromas. 

Se utiliza también objetos con distintas formas y fibras ópticas las cuales son trenzadas, y 

así, se trabaja la estimulación de los sentidos (Álvarez et al., 2014). Estos espacios con 

diferentes elementos crean ambientes estables y seguros para que los adultos mayores 

jueguen y realicen diferentes actividades para mejorar los movimientos corporales del 

adulto mayor. 

Una aplicación también se da en la creación de áreas lúdicas son las conocidas ludotecas, 

esto quiere decir que, es un espacio donde se brinda la recreación y se contribuye a un sano 

esparcimiento, una mejor calidad y estilo de vida (Ulrich & Eppinger, 2017). La ludoteca 

está dirigida a adultos mayores, este, es un espacio que cuenta con implementación y 

ejecución de diversas actividades y programas que garantizan y fortalecen el área sensorial 

(Sartori & Duarte, 2015). Entre las características más importantes de las ludotecas, esta 

tener espacios o entornos de encuentros con diferentes personas, para la realización de 

diferentes juegos de motricidad y sensibilidad que, estimulen la interacción de todas las 

personas adultas mayores que, se encuentran en este espacio. Se concluye que las ludotecas 

permiten tener una distribución adecuada, para que, mediante la lúdica, se logre estimular 

de manera cognitiva y motriz a los adultos mayores, y conseguir a través de estos el diseño 

espacios amplios, adaptables, seguros, y saludables. 

 

1.2. El Adulto mayor 

 

Es un término reciente que se le da a las personas que tienen más de 65 años. “Estas 

también son llamadas de la tercera edad. Un adulto mayor ha alcanzado ciertos rasgos que 

se adquieren bien sea desde un punto de vista biológico (cambios de orden natural), social 

(relaciones interpersonales) y psicológico (experiencias y circunstancias enfrentadas 

durante la vida)” (Sanhueza et al., 2005). 

 

El adulto mayor enfrenta cambios físicos, sociales y emocionales, como en: “roles 

familiares, aumento de tiempo libre y disminución de actividades por el envejecimiento” 

(Barreto, 2018). Es importante saber que no es algo negativo, porque se ha demostrado que 
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las actividades de recreación en espacios lúdicos para este grupo de personas, posee 

grandes beneficios que van desde la disminución de dolores corporales, hasta la excesiva 

medicación que algunos adultos mayores toman para mejorar el estado físico y mental. 

Según De Valle et al., (2015), es necesario mejorar los vínculos sociales para aumentar así, 

el autoestima y amor propio, para generar un ambiente estable, el cual, acoge experiencias 

de aprendizaje y un estilo de vida saludable. Posee grandes beneficios como la recreación 

en espacios, que se considera una manera de escapar de presiones que generan desánimo y 

monotonía, además, ayudan al adulto mayor a activar el cuerpo para el equilibrio y placer 

en forma individual o grupal. 

La vejez, es un tema que no se toma mucha atención, se piensa que no presentan actitudes o 

agilidad para realizar juegos basados en la recreación; por lo mencionado, es donde nace la 

discriminación y el abuso hacia las personas adultas mayores. Los diversos estereotipos 

formados por la sociedad hacen que se fomente actitudes negativas. Las  creencias tanto de 

orden biológico y psicológico, esto hace que la sociedad ignore por completo la 

heterogeneidad de la noción de la persona adulta mayor, en la cual interviene la edad, 

recursos económicos, sociales, culturales, entre otros (Rojas et al., 2019). 

 

Las actividades que se toman en la vida diaria se han considerado como un tema en el 

ámbito de la salud, que se aplica a todas las personas en la vida rutinaria, además, de la 

funcionalidad de una persona que se encuentran relacionadas a los aspectos de vestimenta, 

desplazamientos, aseo personal y otras que son más complejas y necesitan la interacción de 

procesos mentales, sociales, culturales y físicos (Fhon et al., 2016)  

 

Según López et al., (2015) se estima que los seres humanos quizá lleguen a superar los cien 

años de vida, sin embargo, hoy en día se encuentra entre los ochenta años, lo que significa 

que, sí se mejoran las condiciones de vida de las personas durante el ciclo vital, existe un 

amplio margen para incrementar la longevidad. “La práctica de ejercicio físico, es una 

estrategia fundamental para el mantenimiento de un estilo de vida activo y saludable” 

(Tafur et al., 2018). Por lo tanto, el ejercicio físico contribuye a vivir más años. 
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La práctica habitual del ejercicio aumenta la condición física, además, de efectos favorables 

para el metabolismo, la regulación de la presión sanguínea y la prevención de la obesidad, y 

reduce el riesgo de padecer enfermedades de tipo: cardiovascular, osteoporosis, diabetes e 

incluso algunos tipos de cáncer, reduce la depresión, la ansiedad, y mejora el humor y la 

habilidad de la vida. También, ayuda a conservar activas las funciones cognitivas y 

finalmente, favorece el establecimiento de relaciones interpersonales.   

 

Tabla 4. Tipo de actividades del adulto mayor 

 

Fuente: A partir de Martinez et al.,(2015) 

 

Es importante, la condición física de los adultos mayores porque, es sinónimo de capacidad 

o aptitudes físicas. Definir la condición física plantea un problema por las diferentes formas 

de entenderla, algunos autores la enfocan hacia el deporte (rendimiento), y los profesores 

de educación física a conocer el estado físico, y representa el estado orgánico funcional de 

éstos como producto de los efectos de una carga dosificada, planeada y desarrollada durante 

las clases de educación física (Cano et al., 2015). Por lo que, las cualidades físicas o los 

componentes asociados con la condición física inciden en la mejora y desarrollo de las 

capacidades de las personas para la ejecución motriz.  
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La fuerza muscular es una de las capacidades físicas más importantes en los adultos 

mayores, y representa el potencial neuromuscular para superar una resistencia externa o 

interna debido a la contracción muscular, de forma estática (fuerza isométrica) o dinámica 

(fuerza isotónica). La pérdida de esta capacidad, asociada con la edad, está íntimamente 

relacionada con la disminución sustancial de masa del área de la sección transversal 

muscular (Joven & Guáqueta, 2019). 

 

Además, se sugiere que cualquier tipo de actividad requiere de la participación de grandes 

grupos musculares, que se mantenga durante un periodo de tiempo más o menos 

prolongado, y de naturaleza rítmica o aeróbica (Buitrago et al., 2016). La intensidad del 

ejercicio depende de la actividad física que es equivalente a 40 -60% del consumo máximo 

de oxígeno (VO2 máx.), o a 40- 60% de la frecuencia cardiaca máxima. Cabe mencionar 

que, un ejercicio de menor intensidad produce importantes beneficios para la salud, porque 

no depende de la rapidez, si no de la fuerza (Álvarez Chaparro & Alud Sora, 2017). Si, la 

duración del ejercicio es de 5 a 30 minutos de actividad aeróbica continua o intermitente. 

En personas sedentarias, se necesita sesiones múltiples y de corta duración (5-10 minutos, 

aproximadamente). (Pérez et al., 2015). Así, se logra un mayor desempeño para el adulto 

mayor, es necesario un espacio adecuado para ejercicios de intensidad y no de rapidez para 

obtener mayores beneficios.  

 

No existen ejercicios o se lleva una vida sedentaria, es común que, se generen diferentes 

afectaciones tanto físicas como psicológicas, esto debido a que el cuerpo del adulto mayor 

empieza a perder movilidad y fuerza, por lo tanto, es importante realizar ejercicios y juegos 

mentales que promuevan la habilidad y capacidad corporal y mental.  

 

Existen situaciones que producen un empeoramiento de la capacidad funcional orgánica del 

anciano como: ciertos medicamentos, enfermedades, cambios de vida significativos, 

aumento súbito de las demandas físicas: cambios bruscos en la actividad y exposición a una 

altitud superior (León Regal et al., 2018). Se desconoce el motivo por el que las personas 

experimentan cambios a medida que envejecen, es por ello, que han surgido muchas teorías 
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para dar una explicación a este proceso, en este caso mediante el diseño aporta con un 

espacio que permita mitigar la rutina y cuentes con espacios adaptables para el movimiento. 

 

Las enfermedades cardiacas y vasculares son algunos de los trastornos más comunes en la 

edad avanzada. Es frecuente oír en personas de edad avanzada decir que tienen soplo al 

corazón, frecuencias cardiacas aceleradas, incrementos de sangre al corazón entre otros 

(Vélez et al., 2019), estas enfermedades se dan por la escases e actividad física, y al realizar 

cualquier movimiento fuera de las rutinas el corazón se acelera y causa estos problemas.  

 

Otra enfermedad, es el Alzheimer que es la pérdida de memoria los signos que se presentan 

son: Deterioro de la memoria, por ejemplo, dificultad para recordar eventos, falta de 

concentración, problemas para completar tareas diarias en el hogar o en el trabajo, 

confusión con respecto a los lugares o el paso del tiempo (Sánchez et al., 2019). Es 

importante, realizar juegos mentales que permitan lograr concentración y esfuerzo para 

recordar y mantener activo el cerebro para mejorar el estilo de vida.  

 

1.3. Estimulación Sensorial 

 

Como se mencionó en el epígrafe anterior, el adulto mayor es la persona que ha pasado por 

la infancia hasta llegar a la madurez, que posee un cúmulo de experiencias y sabiduría. El 

desarrollo cerebral del ser humano depende de factores como la cantidad y calidad de 

estímulos recibidos por muy mínimos que sean estos, sirven para un buen desenvolvimiento 

en el ámbito cognitivo y sensorial (Garcés & Suárez, 2014). 

 

La estimulación sensorial se hace referencia a toda la información que se genera en el 

entorno y capta el ser humano a través de los sentidos y así se fomenta la elaboración de 

sensaciones y percepciones, que se les conoce como funciones cognitivas básicas un 

ejemplo es la atención y la memoria la fusión de estas permite desarrollar funciones 

cognitivas superiores como: la resolución de problemas, razonamiento, lenguaje y 

creatividad (Machado et al., 2017). Los sentidos son los que ayudan a explorar el entorno 
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por movimientos, lo que motiva el proceso de asimilación y acomodación que ayuda a una 

edificación de aprendizajes y la comprensión del entorno. 

 

Además, la estimulación sensorial ayuda a que las personas en la vejez mantengan los 

procesos mentales y motrices, estas reservas sirven en el ámbito cognitivo y sensorial. Los 

módulos que se presentan en este proyecto para el desarrollo de las funciones cognitivas 

básicas como la resolución de problemas, lenguaje y creatividad, que se da por la activación 

de un receptor sensorial por una forma de energía interna o externa, los módulos están 

diseñados para favorecer la maduración y la estimulación del sistema nervioso central del 

adulto mayor. A continuación, se presenta una tabla con la clasificación sensorial. 

 

Tabla 5. Clasificación sensorial 

 

Fuente: A partir de Abizanda-Soler & Rodríguez-Mañas, (2015) 

 

Es por ello, que a medida que la persona envejece, pierde la percepción de los sentidos 

(gusto, olfato, tacto, vista, oído) los cuales dan información acerca de todo el entorno que 
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los rodea, estos sentidos se vuelven menos agudos, es decir, pierden características 

principales para que exista confusión con diferentes estímulos. Los cambios afectan al 

estilo de vida del adulto mayor, en algunos casos no se comunican, disfrutar de diferentes 

actividades y mantenerse involucrados con las demás personas y evitar el aislamiento y en 

muchos casos al olvido (González & Visentin, 2016). 

 

Los sentidos perciben información del entorno, esto es diferente forma como: sonido, luz, 

olor, sabor y tacto; la información sensorial captada se transforma en señales nerviosas las 

cuales se transportan al cerebro, es allí donde estas sensaciones se vuelven significativas; el 

envejecimiento afecta todos los sentidos, pero mayormente la audición y visión son los que 

se ven más afectados rápidamente (Montero, 2016). 

 

Los adultos mayores con enfermedades degenerativas como son las lesiones cerebrales, 

demencia o trastornos mentales graves son más propensos a limitar las destrezas cognitivas 

y físicas, estas limitaciones impiden mantener el bienestar en las personas, porque no son 

los estímulos del entorno que los rodea, esto causa desconexión de la realidad, falta de 

concentración, angustias, fantasías sensoriales vividas, entre otras.  

 

Se tiene en cuenta que la mayoría de adultos mayores pasan solos y, es en donde radica la 

importancia de brindar actividades que generen estímulos sensoriales, para aquellos que no 

están en posibilidades de lograrlo por medios propios, para que la habilidad cognitiva 

mejore y deje de ser limitada, la aplicación de la estimulación sensorial ocasiona en los 

adultos mayores el despierte ilimitado de los sentidos a través de diversas sensaciones, 

como objetivo principal el incremento de las respuestas sobre el entorno que los rodea, se 

parte de algo sumamente sencillo a lo más complejo (Bolet & Socarrás, 2014). 

  

Según, los autores De Azevedo et al. (2015), conforme el humano se envejece pierde la 

percepción de los sentidos y a los estímulos externos, dicha disminución sensorial afecta en 

la vida del hombre adulto poniéndole un lado y extremos que llegan al olvido. Es por ello, 

que la implementación de estos módulos ayuda a que los adultos mayores con 

enfermedades degenerativas son los más propensos a perder más rápidas las habilidades 
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sensoriales y tener una disminución en las lesiones cerebrales el módulo permite el 

incremento de las respuestas sobre el entorno que los rodea.   

 

Se considera que, las personas adultas mayores que presentan enfermedades mentales, o 

algún tipo de demencia, discapacidad física o alguna lesión encuentran satisfacción y 

relajación al realizar actividades de estimulación sensorial, debido a que se ha comprobado 

las mejoras al estar en actividad física. Además, que se refleja en el estado de ánimo, 

aumento de atención y un mejor comportamiento ante las actividades a realizar. 

 

Figura 2. Memoria asociada a los sentidos 

 

Fuente: Guevara (2008) 

 

Es importante saber que el estado de los órganos sensoriales de una persona a medida que 

envejece cambia: la vista, el tamaño de la mancha ciega aumenta y se reducen los campos 

visuales en una forma progresiva, es decir, la adaptación a la oscuridad es mucho más lenta; 

la audición, más del 90% de ancianos internados en asilos sufre de trastornos auditivos esto 

sucede, por los cambios internos en el oído; el gusto y el olfato. Estos se deterioran 

gradualmente con la edad, porque dejan de percibir un olor, esto hace que los alimentos 

sepan igual y cause molestia a la hora de comer; la perdida de tacto sucede más con las 

personas enfermas que se encuentran confinadas en cama o silla de ruedas o poseen un 

síndrome semi sensorial a causa de un infarto. 

 

Existen espacios habilitados para que los adultos mayores con algún tipo de deficiencia 

realicen ejercicios que despierten los sentidos y, que interactúen con el medio, dentro de un 
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entorno favorecedor. Se trabaja de una manera distinta al aula, con estímulos agradables, en 

un ambiente tranquilo y relajado, que permite acercarse de una forma muy personal e 

íntima, por lo que se actúa como un vehículo favorecedor de una estimulación sensorial que 

permite interactuar y controlar el momento.  

 

Un espacio lúdico conjuga la aproximación no directiva a la aportación de estimulaciones 

sensoriales dentro de un entorno específico utilizado para desencadenar una relación. El 

objetivo propuesto es dar libertad a la experiencia sensorial, de buscar la satisfacción, el 

placer y el descanso, de respetar la motivación y el ritmo de la persona. En una dimensión 

interior y personal, ayuda al reencuentro de las sensaciones más intensas y a expresar 

emociones contenidas (Kuri Pineda, 2017). Los espacios son diseñados de forma que ayuda 

a crecer, desarrollar capacidades y permitir la apertura del adulto mayor para mejorar las 

sensaciones y emociones. 

 

Las características de espacios sensoriales comúnmente poseen ciertas características 

específicas como: 

 

Tabla 6.  Características de espacios sensoriales 

 

Fuente: Gallego & Mejía, (2019) 

 

Es conveniente tener en cuenta esta clasificación para crear un espacio confortable y de 

apoyo para realizar las actividades, además de facilitar la entrada a cada mundo de 
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sensaciones. Los materiales utilizados en el espacio dependen del objetivo a cumplir, y de 

características a los estímulos que se pretenden despertar. 

 

1.4. Sistemas sensoriales  

 

Los sistemas sensoriales son “conjuntos de órganos altamente especializados que permiten 

a los organismos captar una amplia gama de señales provenientes del medio ambiente” 

(Villarreal et al., 2021). Se busca que la mayoría de los organismos se adapten al medio. En 

cada sistema sensorial o sensitivo es fundamental la célula receptora, que es capaz de 

traducir la energía del estímulo en señales reconocibles y manejables (procesamiento de la 

información) por el organismo, esas señales son transportadas por vías nerviosas 

específicas para cada modalidad sensorial hasta los centros nerviosos (Marder et al., 2018).  

 

La traducción sensorial comienza con un toque eléctrico proveniente del entorno en donde 

la señal recibida desencadena una serie de acciones desde el axón de la neurona hasta la 

célula no neural. De acuerdo con los estudios que se han realizado en la Universidad 

Pública en Madrid en el 2014, los órganos sensoriales cuentan con dos dispositivos para 

receptar la intensidad del estímulo que son:  

 

Tabla 7.  Dispositivos y función del tálamo 

 

Fuente: A partir Alicia Kabanchik (2016) 

 

Como se observa en la tabla existen códigos de frecuencia y de fraccionamiento que 

permite conocer la intensidad del estímulo y como generar acciones para obtener 
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frecuencias de respuestas, además, Alicia Kabanchik (2016) hace énfasis que el tálamo 

permite el proceso de información que desde el área médica enfrenta con un espacio se 

obtiene resultados objetivos para el diseño de áreas lúdicas que mejoren la salud y vida del 

adulto mayor.  

 

Según Parra (2015), dice que existen varias formas de clasificar los receptores, dependen de 

los criterios empleados (la sensación provocada, el origen embriológico, la localización y la 

naturaleza física del estímulo). Otro criterio muy utilizado, es el que consiste con la 

naturaleza física del estímulo, según el cual los receptores se clasifican en: 

 

Tabla 8. Clasificación del estimulo 

 

Fuente: Jessica & Fernández  (2018) 

 

Como ya se mencionó anteriormente el sistema sensorial son las respuestas a los estímulos 

del entorno guiados por los receptores, pero estas respuestas a los estímulos decaen 

conforme a la edad y aumenta, porque se presentan cambios a nivel biológico como, por 

ejemplo: la disminución de las funciones sensoriales, la capacidad y función cognitiva. 

Dichos cambios se van a convertir en limitantes de la funcionalidad del adulto mayor lo que 

lo encamina a la disminución de la vida cotidiana y a la dependencia de ciertas actividades 

cotidianas. 
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Las enfermedades relacionadas a la memoria como, la demencia o Alzheimer, enfermedad 

pulmonar y artritis se asocian con dificultades en la funcionalidad física y disminución de la 

velocidad de la marcha independientemente si se presentan solas o en combinación con 

otras enfermedades (Lidia et al., 2013). Es importante considerar estas enfermedades 

porque son las que con mayor frecuencia deterioran el estado de salud físico y mental, se 

necesita crear espacios adecuados para la estimulación y reducir el dolor de estos.  

 

Finalmente, el aspecto emocional también presenta un papel fundamental al momento de 

mantener al sistema sensorial en buenas condiciones, para estar felices o en armonía en una 

edad madura, representa que el cuerpo produce mayor cantidad de hormonas como: la 

endorfina, serotonina y dopamina, que estimulan al buen funcionamiento de las neuronas 

para que se mantengan conectadas y activas lo que conlleva a una respuesta más eficaz y 

precisa de los estímulos del entorno. 
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CAPÍTULO II. DISEÑO METODOLÓGICO 

 

2.1. Tipo de la investigación y enfoque  

 

El tipo de la investigación es importante porque es la estructura principal que se maneja 

para la obtención de informaciones teóricas, experimentales o ambas. El tipo de 

investigación es descriptivo, esta mide las características y observa la configuración y los 

procesos que componen los fenómenos (Baena et al., 2017) y se maneja para describir las 

características sobre los adultos mayores y el ambiente en el que se encuentran. También se 

utiliza la investigación explicativa con el fin de determinar las causas, consecuencias y el 

porqué del fenómeno de investigación (Hernández et al., 2014), en este caso para conocer 

las características que se necesita para la elaboración del módulo lúdico de estimulación 

sensorial para adultos mayores en el Hogar de Ancianos Sagrado Corazón de Jesús. 

 

El enfoque de estudio es cualitativo mediante el cual se obtiene información teórica y 

conceptos que permiten describir de manera subjetiva el fenómeno de investigación. La 

finalidad de esta investigación es fortalecer el desarrollo sensorial de los adultos mayores 

como son: las habilidades motrices, sensoriales y mentales.  Para la parte del diseño se 

utilizó la metodología de Alex Milton y Paul Rodger, que posee parámetros que permiten la 

elaboración correcta para cumplir con los objetivos planteados orientados a cubrir las 

necesidades de los usuarios. 

 

2.2. Población y muestra 

 

Se trabaja con la población finita que es el número de 68 de adultos mayores, psicólogos, 

fisioterapista, enfermeras y doctor que se encuentran en el hogar de ancianos sagrado 

corazón de Jesús. 
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Tabla 9. Población 

Sujetos Número 

Adultos mayores 68 

Enfermeras 4 

Psicólogos 2 

Fisioterapeuta 1 

Doctor 1 

Total 76 

 

Fuente: Sagrado corazón de Jesús 

Elaborado por: Autora 

 

Para este proyecto, se trabaja con el total de la población, y la muestra para trabajar consiste 

en los adultos mayores, psicólogos, fisioterapista, enfermeras y doctor al tener diferentes 

muestras de una misma población se utiliza el muestreo simple, que permite trabajar con la 

población total(Padua et al., 2018).  

 

Tabla 10. Muestreo  

Estrato N° sujetos % 

Adultos mayores con déficit de audición 28 21,28 

Adultos mayores con déficit de visual 18 13,68 

Adultos mayores con Alzheimer 10 7,6 

Adultos mayores con Parkinson 12 9,12 

Enfermeras 4 3,04 

Psicólogos 2 1,52 

Fisioterapeuta 1 0,76 

Doctor 1 0,76 

Total 76 100% 

Fuente: Sagrado corazón de Jesús 

Elaborado por: Autora 

 

2.3. Técnicas e instrumentos de investigación  

 

El método que se utiliza es inductivo, este método permite obtener información 

seleccionada de los grupos de estudios, en este caso, se extrajo rasgos de los adultos 

mayores, mediante fichas técnicas para conocer el tipo de enfermedades que tienen como: 

déficit de audición, déficit visual, Alzheimer y Parkinson esto permite la creación de un 

módulo lúdico de estimulación sensorial. 
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Para la recolección de datos, se manejan técnicas que ayuden al proyecto para el desarrollo 

de módulos lúdicos de estimulación sensorial, como la técnica de la entrevista, la cual está 

dirigida a tres profesionales de la salud: psicólogas, doctores y fisioterapistas, para lo cual 

se aplica un cuestionario con preguntas concretas y claras, con el objetivo de recopilar 

información necesaria sobre las necesidades y requerimientos de los adultos mayores, la 

segunda técnica es la encuesta, se realiza al personal (enfermeras) que cuida a los adultos 

mayores dentro del asilo de ancianos, con la finalidad de conocer características generales 

de los ancianos y así determinar aspectos importantes para el diseño de módulos lúdicos, 

por último se utiliza la técnica de observación y se emplea fichas de observación, las cuales 

ayuda a saber con mayor claridad que actividades realizan los adultos mayores dentro del 

asilo sagrado corazón de Jesús. 

 

2.4. Procesamiento de la información y análisis de los resultados 

 

Para el procesamiento de la información se utilizó entrevistas, fichas de información y 

encuestas que permiten obtener datos para trabajar con base a la realidad y beneficios que 

se otorga a los adultos mayores.  

 

Se encuentra información subjetiva recopilada mediante entrevistas realizadas a el médico, 

fisioterapeuta y enfermeras (anexo 1) y departamento de psicología (anexo 2) del asilo de 

ancianos del “sagrado corazón de Jesús”. Con el propósito de analizar desde el punto 

medico las necesidades de los adultos mayores. En resumen, se obtuvo que los elementos 

motores que se deterioran son las de movimiento, porque se ve afectada la marcha, la 

flexión, la extensión de patrones superiores e inferiores. La actividad física, gimnasia, bailo 

terapia y ejercicios isométricos que por la edad es más complejo al hacerlos solos. Los 

entrevistados sugieren realizar obras de teatro, danza, pintura. estas actividades ayudan 

emocionalmente al adulto mayor. Además, necesitan estímulos referentes a los externo 

receptores que son los órganos de los sentidos. Para que el beneficio sea lograr fuerza y 

actividad física en los adultos mayores (ver anexo 3). 
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Con las fichas de observación realizada por el doctor, fisioterapeuta y psicólogas quienes 

tienen mayor contacto sobre la salud y, concuerdan en varias de las preguntas como: que 

los órganos sensoriales: el tacto, gusto y vista se pierden con mayor frecuencia a medida 

que llega la vejez. Con un control adecuado se deterioran lentamente según la percepción a 

las respuestas de estímulos externos. En otro punto que concuerdan los especialistas, es la 

necesidad de reavivar estos órganos sensoriales con actividades en donde los adultos 

mayores los fortalecen y reaccionan de manera positiva a sensaciones exteriores, es así 

como, desde el punto médico, los adultos mayores para prolongar y cuidar de la salud física 

y mental una opción primordial, es realizar juegos didácticos lúdicos, en donde usen las 

capacidades motrices y habilidades cognitivas y sensoriales. 

 

Las psicólogas también concuerdan que los adultos mayores necesitan de actividades 

propias para la edad y necesidad de cada uno en espacios adecuados que tengan las 

capacidades de manipular texturas, sensaciones y colores para mejorar las estimulaciones 

cognitivas, dentro de las recomendaciones mencionan la lectura para reactivar la vista, 

rompecabezas para mejorar la memoria. Como punto primordial, se centran en mantener las 

neuronas activas que no se trata de simples juegos y dinámicas, sino que sea algo mucho 

más profundo, en donde se estimula al sistema nervioso central en los adultos mayores, 

para que ellos tengan una vejez más placentera y gocen de los sentidos sensoriales sin tener 

que pasar por enfermedades catastróficas (ver anexos 4 y 5). 

  

Se realizó también fichas de observación para la parte funcional del módulo lúdico. El lugar 

fueron los dos salones grandes que están disponibles para las actividades con los adultos 

mayores, y una sala pequeña para ejercicios de fisioterapia, además, todos poseen carencias 

como barras, muebles para el orden y materiales que les permitan mayor concentración y 

participación en las actividades. La iluminación es un punto importante y el diseño que se 

plantea del módulo tiene que cumplir con todos estos detalles (ver anexos 6,7,8,9 y 10). 

 

Finalmente, en la encuesta realizada a las personas encargadas del cuidado de los adultos 

mayores (enfermeras), se utilizó un cuestionario de 27 preguntas con el propósito de 

conocer las enfermades más comunes y las necesidades sobre ergonomía y diseño del 
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módulo lúdico, esto ayuda al desarrollo de la propuesta de diseño, se analizan factores 

determinantes y características claves de este grupo de adultos mayores (ver anexo 11). A 

continuación, se exponen los datos más relevantes: 

 

Del grupo de preguntas referente a la audición el 23,53% nunca presta atención escucha 

música, mientras que con el 22,1% contesto que siempre escucha las canciones, y un 19,1% 

corresponde a casi siempre y casi nunca respectivamente escuchan música, esto sucede 

porque las personas que prestaron atención se encuentran en un espacio adaptado, lo que 

significa que si existiera un espacio adaptado para que las personas desarrollen la parte 

auditiva mejorarían la atención. Referente a la visión el 48,5% contestó que casi siempre 

están en espacios luminosos, sin embargo, no todas las salas cuentan con luminosidad, 

además, el 4,4% contestaron que neutro lo que significa que si es posible adaptar algún 

lugar para que se mejore el ambiente de luz. 

 

En referencia al movimiento físico el 52,9% contestaron que casi nunca repiten las 

actividades de estimulación esto es porque no todos realizaban actividades de estimulación, 

principalmente porque las salas no son adecuadas para diferentes actividades, tienen solo 

para descanso y televisión. Además, caminan con apoyo el 8,8% con la existencia de un 

módulo lúdico los adultos mayores desarrollaran mejor la capacidad de caminar sin apoyo.  

 

2.5. Caracterización de la institución. 

 

La congregación se fundó en Vicenza – Italia, 11 de noviembre del 1836, y pertenece a las 

madres Doroteas se encuentra ubicado en Vigo 03-73 y Toledo – Cdla. España en la ciudad 

de Ambato, se considera como un Centro Gerontológico para las personas adultas mayores, 

aprobado mediante Decreto Ministerial N º 000763 del 11 de enero del 1982 y es una 

Institución privada de índole católica. La idea de construir un Hogar de Ancianos surgió a 

raíz de la visita al Ecuador de la Superior General Sor Irma Zorzanello que se dio el día 28 

de octubre del 1971 quien se percató de las necesidades humanas y espirituales que existían 

en la ciudad. 
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En 1976 la Congregación adquirió un terreno de 11.472 metros cuadrados en la Cdla. “El 

Rosario” a un precio con carácter social con la ayuda de la Arquidiócesis Alemana de 

Munich, El Obispo de la Diócesis de Ambato, Mons. Vicente Cisneros y del trabajo de la 

Congregación. Al final del 1980 se concluyó con la gran obra y fue entregada la Casa-

Hogar, el 23 de septiembre del mismo año se formó la nueva comunidad. Además, cuentan 

con una iglesia dentro de la institución mediante la cual motivan a la religión y vida con 

Dios.  

 

2.6. Propuesta de investigación  

 

En el proceso de investigación se toma en cuenta la metodología de Alex Milton y Paul 

Rogers para la elaboración del producto final, este se basa en los elementos del desarrollo 

sostenible con un bajo porcentaje de fallas sin improvisaciones, esta metodología cuenta 

con seis pasos precisos que ayudan a la preparación del objeto ya previsto que son: 

identificación de oportunidades, programación y especificación, diseño conceptual, 

desarrollo del diseño, diseño detallado y producción. 

 

Primera fase, identificación de oportunidades. En esta fase es donde comienza el diseño 

establece los problemas de estimulación sensorial de los adultos mayores del hogar de 

ancianos sagrado corazón de Jesús. A través de entrevistas y fichas de observación 

realizadas al personal que está a cargo de estas personas como a los mismos adultos 

mayores, para que de esta manera se pueda brindar una solución viable a las necesidades de 

los usuarios. La problemática está enfocada a los sentidos (gusto, olfato, tacto, vista, oído). 

Los cambios que se van a presentar en los sentidos ya sea la pérdida total o el desgaste de 

uno de ellos, esto causa que el adulto mayor tienda a sentirse inservible o alejado de la 

sociedad. Por esto a continuación se muestra la tabla de las necesidades que poseen los 

adultos mayores, en el cual está el grado de importancia de cada necesidad, se toma en 

cuenta que 5 es lo más importante y 1 lo menos importante. 
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Tabla 11. Análisis de necesidades 

Necesidad Imp. 

Funcionales  

Almacenamiento de materiales didácticos 3 

Almacenamiento de útiles de aseo 3 

Desarrollo mental 4 

Estimulación auditiva 5 

Estimulación visual 5 

Estimulación táctil 5 

Estimulación gustativa 5 

Estimulación olfativa  5 

Mecanismo para abrir 3 

Mecanismo para cerrar 3 

Mecanismo de desplazamiento  3 

Seguridad en la realización de actividades  

Espacios amplios 4 

Uso  

Ergonomía de los implementos como sillas y mesas 4 

Adaptabilidad del producto con el adulto mayor 4 

Adecuada adaptación de los productos 3 

Pintar  2 

Degustación  2 

Observación 2 

Relajación 3 

visualización  2 

Insertar figuras 2 

Estructurales   

Actividades para fortalecer la estimulación sensorial 3 

Fortalecer la memoria  

Fortalecer el lenguaje   

Fortalecer la motricidad   

Formal o expresiva   

Psicología del color  4 

Combinación de materiales  4 

Texturas 4 

Aplicación a través de sonidos 4 
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Diseño llamativo  4 

Diseño fácil de usar 4 

Materiales  

No toxico  5 

Resistencia de materiales 4 

Materiales no contaminantes 4 

No tener esquinas cortantes 5 

Objetos lavables 4 

Materiales livianos 4 

Materiales con diversas texturas 4 

Sociales   

Integración del adulto mayor con la sociedad 3 

Interacción del anciano con el psicólogo 3 

Interacción del anciano con la fisioterapista 3 

Interacción con las enfermeras a cargo 4 

Trabajo a través de grupos  3 

Psicológicas   

Confianza del adulto mayor con el módulo   3 

Psicología del color  3 

Motivación para el adulto mayor 3 

Técnico – productivas  

Costo de producción  4 

Fácil mantenimiento  4 

prefabricación  2 

Elaborado por: Autora 

 

Segunda fase, programación y especificación. En esta fase se estudia las diversas 

necesidades de los usuarios es decir se ven las soluciones más viables para la estimulación 

sensorial de los adultos mayores, se establece particularidades importantes y requerimientos 

que se necesitan para el desarrollo del diseño del producto final. En esta fase se ejecuta el 

cuadro de especificaciones del producto, este contiene la necesidad, el requerimiento y el 

factor de determinación.  
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 Tabla 12. Cuadro de especificaciones del producto  

Especificaciones del Producto 

Número Necesidad  Métrica Factor determinado 

1 Estimulación visual  Luces de fibra óptica, 

con paneles infinitos 

que llamen la atención 

de los adultos 

mayores. 

Toma en cuenta las 

cualidades cromáticas 

que contrastan con 

efectos artificiales. 

Colores llamativos, luces y 

cortinas de fibra óptica. 

 

2 Estimulación táctil Incluir en el módulo 

táctil paneles de 

texturas, busyboard y 

la manipulación de 

objetos. 

Paneles con diferentes tipos de 

texturas (duras, suaves, lizas). 

Busyboard y manipulación de 

objetos. 

3 Estimulación olfativa Utilización de aromas 

agradables. 

Set de aromaterapia 

4 Estimulación gustativa Dentro del módulo 

espacio para la mesa 

de degustación de 

diversos sabores. 

Espacio adaptado para 

degustación de sabores 

(dulces, agrios, salados). 

5 Estimulación auditiva  Reconocimiento de 

ruidos y sonidos de la 

naturaleza, animales, 

transportes, 

identificación de las 

calidades sonoras 

mediante instrumentos 

musicales  

(frecuencia, 

intensidad, duración). 

Atender a factores de estímulos 

auditivos, reaccionando a sonidos 

producidos por el cuerpo, 

empleando paneles musicales. 

6 Estimulación 

recreativa 

Espacio donde realicen 

juegos de ocio, 

entretenimiento o 

diversión. 

Implementación de áreas de 

recreación con juegos de mesa. 

7 Fortalecimiento de 

reconocer colores 

Adaptabilidad dentro 

del módulo 1 para 

realización de pintar 

con manos y pies. 

Mesa despegable con 

compartimentos donde se 

encuentre los materiales de 

pintura. 

8 Fortalecimiento de 

manipulación de 

objetos  

Adaptabilidad dentro 

del módulo para la 

realización de 

actividades de 

manipulación de 

objetos como granos, 

plastilina, pelotas, 

elástico. 

Mesa despegable con 

compartimentos para guardar 

elementos didácticos. 

9 Fortalecimiento de la 

motricidad fina y 

gruesa.  

Adaptación en el 

módulo para la 

realización de 

actividades como: 

atrapa araña, pesca, 

Espacio dentro del módulo para 

colocar materiales didácticos para 

el adulto mayor. 
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gotas de agua, legos, 

pinzas, botellas y 

pompones. 

10 Fortalecimiento de 

memoria 

Juegos de memoria, 

atención lógicos, 

conceptos básicos, 

musicales, puzles. 

Juegos de memoria tradicional y 

actual son herramientas para 

reforzar habilidades e incorporar 

aprendizajes esenciales. 

 

11 

 

Dimensiones 

antropométricas del 

adulto mayor. 

 

Medidas establecidas 

de un adulto mayor de 

60 a 90 años. 

Vienen dadas por el indice de 

masa corporal de 23 kg. 

Estatura [mujeres: (1.83 x altura 

de la rodilla) - (0.24 x edad) 

84.88; hombres: (2.02 x altura de 

la rodilla) - (0.04 x edad) 

12 

 

Diversidad de 

materiales didácticos. 

Materiales didácticos 

divididos con 

actividades específicas 

ya establecidas. 

Va a estar establecido en el 

módulo 1 el cual es del sentido 

del tacto donde se desarrolla la 

motricidad fina y gruesa. 

13 Estimulación táctil y 

visual a través de 

texturas. 

Texturas lisas, suaves, 

duras, gruesas. 

Diferentes texturas dentro del 

módulo. 

14 El módulo para la 

audición tendrá 

regulación del 

volumen de los 

sonidos. 

Instrucciones de uso. Manual de uso. 

15 Comodidad del adulto 

mayor con los 4 

módulos  

Objetos fáciles de 

manipular y que sean 

llamativos. 

Diferentes sonidos, colores, luces, 

sabores y texturas. 

16 Terminaciones no 

filosas o en punta. 

Terminados redondos 

o acolchonados. 

Esquinas de muebles terminación 

en forma redonda. 

17 Sistema de ensamblaje 

de los elementos 

internos del módulo de 

fácil entendimiento. 

Estructuras no 

complejas. 

Objetos despegables o fijados a 

las paredes de los módulos. 

18 Medidas de seguridad Guía de 

recomendaciones del 

diseño para adultos 

mayores. 

Bordes redondos, herrajes 

ocultos, dimensiones 

ergonómicas. 

19 Materiales livianos Madera Mdf  Mdf 

20 Materiales que sean 

fáciles de lavar.  

Tableros de 

aglomerados, madera. 

Aglomerado, melánico, madera, 

tela, Mdf. 

Elaborado por: Autora 

 

Tercera fase, diseño conceptual. Este radica en la realización de diversos diseños que sean 

aptos y así conseguir una idea clara y concisa para la realización del producto final, genera 

ideas creativas y llamativas que sean del agrado de los usuarios, es decir los adultos 

mayores, desarrolla así de esta manera la estimulación sensorial de los sentidos. Para 

conseguir lo antes ya mencionado en el proceso de elaboración del diseño se realiza el 

moodboard de la forma del módulo y las actividades a realizarse y brainstorming. 
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Gráfico 1. Moodboard  
 

 

 

Elaborado por: Autora 

 

Gráfico 2. Motivo Gestor  

 

Elaborado por: Autora 
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Gráfico 3. Módulo seleccionado  

 

Elaborado por: Autora 

 

Figura 3 Moodboard – Actividades 

 

Elaborado por: Autora 

 

El moodboard es un instrumento grafico o visual para exponer un concepto, en este caso 

generar formas útiles y creativas en la creación del módulo lúdico, para que de esta manera 

se logre un diseño útil y llamativo para los usuarios, elige una cromática representativa para 

dicho objeto. Se tomó como objetivo gestor el panal de abejas por la forma hexagonal, 
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debido a que esto es importante para la función de la colonia de una abeja, de hecho, es 

parte integrante del super organismo; es la estructura, órgano sensorial, memoria, sistema 

inmunitario y como tal resulta fundamental para el funcionamiento es por esta razón el 

desarrollo prolongado de vida relacionado con el adulto mayor que se quiere lograr con la 

creación de los módulos. 

 

Gráfico 4. Brainstorming  

 

Elaborado por: Autora 

 

El brainstorming está realizado de acuerdo a las necesidades y requerimientos que necesita 

o requiere el usuario es decir el adulto mayor, es una técnica en la cual se crea en base a 

ideas de requerimientos sobre el tema que se trata para incluir elementos al producto que se 

diseña que sean necesarios para el adulto mayor y para llegar a la estimulación sensorial de 

los adultos mayores, aquí sobresale el desarrollo sensorial, mental, motriz, la adaptabilidad 

del adulto mayor a los objetos, incorpora elementos olfativos y gustativos. 

 



38 

 

 

 

Cuarta fase, el desarrollo del diseño. En esta fase se adapta las necesidades y 

requerimientos al diseño del módulo lúdico a través de la inspiración antes propuesta, 

satisface los requerimientos del adulto mayor para el desarrollo sensorial. Se aplica el 

instrumento de bocetaje de la forma del módulo. 

 

 Gráfico 5. Bocetos módulos 

                                                        

Elaborado por: Autora 

 

Gráfico 6. Boceto, vista en planta. 

 

Elaborado por: Autora 
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Gráfico 7. Boceto, Distribución de Actividades en cada módulo  

 

 

 

Elaborado por: Autora 

 

 Gráfico 8. Bocetos de actividades por módulo 
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Elaborado por: Autora 

 

Gráfico 9. Maqueta a escala 1:20 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Elaborado por: Autora 

 

 

Quinta fase, diseño detallado. En esta fase se define con mayor claridad los componentes y 

los detalles del producto final, en este caso el del módulo lúdico para la estimulación 

sensorial de los adultos mayores. 
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Elaborado por: Autora 



62 

 

 

 

 



63 

 

 

 

 



64 

 

 

 

 



65 

 

 

 

 



66 

 

 

 

 



67 

 

 

 

 



68 

 

 

 

 



69 

 

 

 

 



70 

 

 

 

 



71 

 

 

 

 



72 

 

 

 

 



73 

 

 

 

 



74 

 

 

 

 



75 

 

 

 

 



76 

 

 

 

 



77 

 

 

 

 



78 

 

 

 

 



79 

 

 

 

 



80 

 

 

 

 



81 

 

 

 

 



82 

 

 

 

 



83 

 

 

 

 



84 

 

 

 

 



85 

 

 

 

 



86 

 

 

 

 



87 

 

 

 

 



88 

 

 

 

 



89 

 

 

 

 



90 

 

 

 

 



91 

 

 

 

 



92 

 

 

 

 



93 

 

 

 



94 

 

 

 

2.8. Análisis de costos  

 

Tabla 13. Costos 

 

Cant Materiales Costo unit Total 

  Directos 

  Módulo desarrollo de motricidad   

  Techo     

8 Entablonados de madera $100.00 $800.00 

20 Vigas de madera $5.00 $100.00 

12 Tejas x metro $25.00 $300.00 

2 Chova $18.00 $36.00 

4 Herraje para madera $12.00 $48.00 

1 Tornillos media libra $3.00 $3.00 

4 Planchas de madera  $65.00 $260.00 

3 Laca para madera  $35.00 $105.00 

4 Sillas plásticas $15.00 $60.00 

4 Planchas de mdf 1,22x2,44 $45.00 $180.00 

1 Clavos lbs $2.00 $2.00 

1 Luminarias led $45.00 $45.00 

  Módulo desarrollo de motricidad elementos     

1 Tablero de texturas $80.00 $80.00 

1 Mesa plegable $250.00 $250.00 

1 Busyboard $75.00 $75.00 

1 Mesa de manipulación objetos $350.00 $350.00 

10 Objetos diversos para ejercicio $20.00 $200.00 

3 Conectores para luz  $3.00 $9.00 

  Indirectos 

  Mano instalación eléctrica $150.00 $150.00 

  Mano de obra construcción $750.00 $750.00 

  Agua $5.00 $5.00 

  Luz  $15.00 $15.00 

  Subtotal módulo 1   $2,539.00 

  Honorarios profesionales 20% $507.80 

  Imprevistos 10% $253.90 

  Total módulo 1 $3,300.70 

  Directos     

  Módulo Desarrollo auditivo     

  Techo     

8 Entablonados de madera $100.00 $800.00 
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20 Vigas de madera $5.00 $100.00 

12 Tejas x metro $25.00 $300.00 

2 Chova $18.00 $36.00 

4 Herraje para madera $12.00 $48.00 

1 Tornillos media libra $3.00 $3.00 

4 Planchas de madera  $65.00 $260.00 

3 Laca para madera  $35.00 $105.00 

4 Sillas plásticas $15.00 $60.00 

4 Planchas de mdf 1,22x2,44 $45.00 $180.00 

1 Clavos lbs $2.00 $2.00 

1 Luminarias led $45.00 $45.00 

  Módulo desarrollo auditivo elementos   

1 Tablero de sonido de animales $300.00 $300.00 

1 Tablero con sonido de instrumentos $300.00 $300.00 

1 Tablero musical $250.00 $250.00 

1 Mesa de actividades $500.00 $500.00 

3 Conectores para luz  $3.00 $9.00 

  Indirectos 

  Mano instalación eléctrica $850.00 $850.00 

  Mano de obra Construcción $750.00 $750.00 

  Agua $5.00 $5.00 

  Luz  $15.00 $15.00 

  Subtotal módulo 2   $3,682.00 

  Honorarios profesionales 20% $736.40 

  Imprevistos 10% $368.20 

  Total módulo 2 $4,786.60 

  Directos     

  Módulo de desarrollo gustativo y olfativo 

  Techo     

8 Entablonados de madera $100.00 $800.00 

20 Vigas de madera $5.00 $100.00 

12 Tejas x metro $25.00 $300.00 

2 Chova $18.00 $36.00 

4 Herraje para madera $12.00 $48.00 

1 Tornillos media libra $3.00 $3.00 

4 Planchas de madera  $65.00 $260.00 

3 Laca para madera  $35.00 $105.00 

4 Planchas de mdf 1,22x2,44 $45.00 $180.00 

1 Clavos lbs $2.00 $2.00 

1 Luminarias led $45.00 $45.00 

  Módulo desarrollo gustativo y olfativo elementos     
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6 Jardineras $45.00 $270.00 

6 Estantería $65.00 $390.00 

6 Sillas plásticas $15.00 $90.00 

1 Barandales  $250.00 $250.00 

3 Conectores para luz  $3.00 $9.00 

  Indirectos 

  Mano instalación eléctrica $450.00 $450.00 

  Mano de obra Construcción $750.00 $750.00 

  Agua $5.00 $5.00 

  Luz  $15.00 $15.00 

  Subtotal módulo 3   $4,108.00 

  Honorarios profesionales 20% $821.60 

  Imprevistos 10% $410.80 

  Total módulo 3 $5,340.40 

  Directos     

  Módulo desarrollo visual 

  Techo     

8 Entablonados de madera $100.00 $800.00 

20 Vigas de madera $5.00 $100.00 

12 Tejas x metro $25.00 $300.00 

2 Chova $18.00 $36.00 

4 Herraje para madera $12.00 $48.00 

1 Tornillos media libra $3.00 $3.00 

4 Planchas de madera  $65.00 $260.00 

3 Laca para madera  $35.00 $105.00 

4 Sillas plásticas $15.00 $60.00 

4 Planchas de mdf 1,22x2,44 $45.00 $180.00 

1 Clavos lbs $2.00 $2.00 

1 Luminarias led $45.00 $45.00 

  Módulo desarrollo visual elementos     

1 Panel infinito $1,500.00 $1,500.00 

5 Tubos de burbujas $450.00 $2,250.00 

2 Cortinas de fibra óptica $365.00 $730.00 

1 Panel de luces $800.00 $800.00 

3 Conectores para luz  $3.00 $9.00 

  Indirectos 

  Mano instalación eléctrica $550.00 $550.00 

  Mano de obra Construcción $850.00 $850.00 

  Agua $5.00 $5.00 

  Luz  $15.00 $15.00 

  Subtotal módulo 4   $8,648.00 
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  Honorarios profesionales 20% $1,729.60 

  Imprevistos 10% $864.80 

  Total módulo 4 $11,242.40 

    

  

Suma total $24,670.10 

 

Elaborado por: Autora 

 

El valor de los costos directos corresponde a los materiales que se utiliza para construir el 

Módulo lúdico con un valor total de $24,670.10 
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CAPÍTULO III. ANÁLISIS DE LOS RESULTADOS DE LA INVESTIGACIÓN 

 

3.1. Análisis de los resultados  

 

Los resultados se basaron en la recolección de información que se observa detalladamente 

en el capítulo de metodología en donde se estableció que se trabajó con un grupo de 

profesionales: médico, fisioterapeuta, y dos psicólogas. Ellos laboran en el “hogar sagrado 

corazón de Jesús” y están al tanto de las deficiencias y espacios que necesitan los adultos 

mayores para una atención médica y adecuada en la edad. Los datos consisten en la 

evaluación del diseño del módulo de estimulación para los adultos mayores, a continuación, 

se presentan los indicadores que se utilizaron. 

 

Tabla 14. Resultados 

¿Considera que el 

material utilizado es 

el adecuado? 

 

La mayoría está totalmente 

de acuerdo con excepción del 

fisioterapeuta quien está de 

acuerdo, pero considera que 

se necesita de más material 

para abarcar con los 

tratamientos. 

¿Considera que la 

ergonomía está 

acorde a las 

necesidades de los 

adultos de la tercera 

edad? 

 

El 100% considera que la 

ergonomía es la más 

adecuada para, es decir que 

las condiciones de adaptación 

de módulo lúdico que se 

diseño están listas para 

aplicar. 
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¿Se cumple con el 

espacio para la 

estimulación de los 

sentidos? 

 

Una vez que cada profesional 

reviso los planos 

consideraron que los espacios 

son totalmente adecuados, 

para el apoyo de estimulación 

de los cinco sentidos de los 

adultos mayores. 

¿Considera estable 

el diseño de panal 

Para los adultos de 

la tercera edad?  

 

El 100% considera estable el 

diseño de panal porque les 

permite movilización en cada 

módulo, de tal forma que 

existe menos riesgo tanto 

para los adultos mayores 

como para los profesionales 

que les atienden.  

 

Elaborado por: Autora 

 

En la tabla 23, se observa los resultados descriptivos a base de los indicadores de: material, 

ergonomía, espacio y diseño del módulo lúdico, el cual está según las necesidades de los 

adultos mayores, también se consideró la amplitud del espacio y la seguridad que garantice 

la movilidad total para las actividades de estimulación, realizarlos. Esto con el propósito de 

apoyo a la memoria y motricidad. Con estos resultados el diseño del módulo lúdico es un 

producto práctico, que apoya a los talleres de los adultos mayores y la capacidad de trabajo 

por parte del personal, porque existe un área para trabajar y estimular las habilidades. 
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CONCLUSIONES  

 

 Se recopiló información bibliográfica sobre los estímulos sensoriales que necesitan 

para mantener y mejorar la calidad de vida, la memoria y el tacto son los sentidos 

que necesitan de mayor estimulación para reducir las enfermedades como el 

Alzheimer y Parkinson. Además, tener espacios adecuados con iluminación y 

adaptabilidad, son el principal trabajo para el área de diseño. Se Conceptualizó 

sobre la vejez y el adulto mayor, los posibles riesgos que corren al hacer esfuerzo 

físico y mantener una vida sedentaria y que beneficios existe a través de realizar 

ejercicios de bajo impacto, pero con estabilidad y fuerza para mejor la salud mental 

y física.   

 

 Se analizó características funcionales como: ejercicios y tareas de actividad para 

establecer en base a las estructuras corporales en el proceso de envejecimiento, 

mediante las entrevistas, encuestas y fichas técnicas se obtuvo diferentes tipos de 

características para las necesidades específicas del módulo. Como: el 57% tiene 

Alzheimer, por lo tanto, se ha orientado más a los juegos de memoria, el lugar para 

el módulo es amplia, por lo tanto, se hizo un diseño en forma de panal, la movilidad 

se consideró como parte fundamental puesto que los adultos mayores no cuentan 

con mucho personal que les ayude con el traslado hacia el módulo. 

 

 Se creó un prototipo virtual con elementos de beneficio para el adulto mayor con un 

diseño ergonómico y liviano en materiales de MDF y movibles para la utilización. 

Se eligió colores que transmiten paz, confianza y seguridad, además, existen 

divisiones para diferentes actividades de juegos para que el adulto mayor aprenda y 

se concentre de mejor forma.  
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RECOMENDACIONES  

 

 Se recomienda la recolección de información médica para conceptualizar a nivel 

específico sobre cada tipo de padecimiento, esto para el lograr un producto con 

aporte médico, académico y útil.  

 

 Es importante ampliar una parte cuantitativa para que el proyecto se eleve a carácter 

provincial y se aplique en los diferentes centros geriátricos, esto permite que estos 

centros cuenten con diseños de espacios especializados al mejoramiento y 

tratamientos que siguen los adultos mayores. 

 

 Aplicar el diseño para que lo usen los adultos mayores del “sagrado corazón de 

Jesús”, de esta forma, se logra crear módulos lúdicos en base al diseño especifico y 

necesidades existentes, además, que es guía y ejemplo para otros centros geriátricos. 
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ANEXOS 

Anexo 1. Modelo entrevista Médico, fisioterapista y enfermeras 

 

 

 

 

Pontificia Universidad Católica del Ecuador Sede Ambato 

Entrevista dirigida al personal Médico, fisioterapista y enfermeras  

 

Objetivo: Obtener información sobre las necesidades del adulto mayor del asilo de 

ancianos “sagrado corazón de Jesús” de la ciudad de Ambato. 

 

Pregunta 1. ¿Qué elementos motores se deterioran con mayor facilidad en los 

ancianos? 

________________________________________________________________________ 

Pregunta 2. ¿Qué actividades se realizan para el fortalecimiento motor? 

________________________________________________________________________ 

Pregunta 3. ¿Cómo se podría prevenir el deterioro motor en los adultos mayores? 

_________________________________________________________________________ 
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Pregunta 4. ¿A través de qué actividades se puede disminuir el deterioro motor en los 

adultos mayores? 

_________________________________________________________________________ 

Pregunta 5. ¿Cuáles son las habilidades sensoriales afectadas en el adulto mayor?  

________________________________________________________________________ 

Pregunta 6. ¿Qué tipo de estímulos necesitan los adultos mayores?  

________________________________________________________________________ 

Pregunta 7. ¿Qué actividades existen para la estimulación sensorial en los adultos 

mayores?  

_________________________________________________________________________ 

Pregunta 8. ¿Qué beneficios posee el adulto mayor al recibir estímulos? 

_________________________________________________________________________ 

 

Gracias por su atención 
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Anexo 2. Entrevista para el departamento de psicología 

 

 

 

Pontificia Universidad Católica del Ecuador Sede Ambato 

Entrevista dirigida al personal del departamento de psicología   

 

Objetivo: obtener información sobre la salud mental del adulto mayor del asilo de ancianos 

“sagrado corazón de Jesús” de la ciudad de Ambato. 

Pregunta 1. ¿Qué funciones cerebrales se afectan al llegar a la edad adulta? 

________________________________________________________________________ 

Pregunta 2. ¿Qué tipo de enfermedades cerebrales son más comunes en los adultos 

mayores? 

_________________________________________________________________________ 

Pregunta 3. ¿Qué tratamientos se utilizan para prevenir o disminuir las perdidas 

cerebrales en adultos mayores? 

_________________________________________________________________________ 

Pregunta 4. ¿Para qué sirven las áreas recreativas en los adultos mayores? 

_________________________________________________________________________ 
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Pregunta 5. ¿Qué tipos de áreas recreativas existen? 

_________________________________________________________________________ 

Pregunta 6. ¿Qué implementos posee un área recreativa? 

_________________________________________________________________________ 

Pregunta 7. ¿Qué tipos de actividades pueden emplearse en un espacio lúdico para los 

adultos mayores? 

_________________________________________________________________________ 

Pregunta 8. ¿Cuál es el objetivo de realizar actividades en la vejez? 

_________________________________________________________________________ 

Pregunta 9. ¿Cómo ayuda a la persona adulta mayor un espacio lúdico? 

_________________________________________________________________________ 

 

 

Gracias por su atención 
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Anexo 3. Resultado entrevistas Médico, fisioterapista y enfermeras (1 de 2) 

 

 
Nombre Lic. Amparito Bombón Doc. Eduardo Bonilla 

 
Cargo Fisioterapista Doctor 

 
Edad 38 años 37 años 

 
Tiempo de experiencia 14 años 14 años 

 
Preguntas     

1 

Pregunta 1. ¿Qué elementos 

motores se deterioran con 

mayor facilidad en los 

ancianos? 

De acuerdo con el 

elemento motor el 

principal factor que se 

deteriora es el 

movimiento, se ve 

afectada la marcha, la 

flexión, la extensión de 

patrones superiores e 

inferiores. 

Según estudios realizados 

se puede decir que lo que 

mayormente se deteriora es 

la motricidad fina, esto 

tiene que ver con partes del 

cuerpo como los dedos o los 

ojos, estas habilidades 

motoras sufren gran 

desgaste al llegar a la vejez 

por no realizar actividades 

acordes que ayuden a la 

disminución se pierden por 

completo. 

2 

Pregunta 2. ¿Qué actividades 

se realizan para el 

fortalecimiento motor? 

La actividad física, 

gimnasia, bailo terapia y 

ejercicios isométricos. 

Las actividades que se 

realizan para el 

fortalecimiento motory ser 

todo lo relacionado con la 

memoria debido a que es un 

conjunto integral que está 

relacionado en el área 

cognitiva y sensorial, se 

tomar en cuenta que aparte 

de las diversas actividades 

que se pueden realizar 

también un factor que 

interviene es la 

alimentación es un buen 

respaldo para el 

fortalecimiento motor. 

3 

Pregunta 3. ¿Cómo se podría 

prevenir el deterioro motor en 

los adultos mayores? 

En los adultos mayores en 

un poco complejo debido a 

que por sí solos no 

realizan actividades por 

esta razón es que se exige 

poner voz de mando para 

que realicen las 

actividades propuestas por 

el fisioterapista. 

A través de actividades 

sensoriales y cognitivas es 

decir estimulando cada uno 

de los sentidos teniendo en 

cuenta factores que llamen 

la atención del adulto mayor 

y estimulen a que quieran 

realizar las actividades 
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4 

Pregunta 4. ¿A través de qué 

actividades se puede 

disminuir el deterioro motor 

en los adultos mayores? 

A través de actividades 

que fortalezcan el área 

cognitiva y sensorial como 

por ejemplo obras de 

teatro, danza, pintura; 

estas actividades ayudan 

emocionalmente al adulto 

mayor. 

A través de juegos lúdicos 

didácticos acordes para la 

edad adulta es decir juegos 

relacionados con aspectos 

llamativos con colores 

vivos y texturas que ayuden 

a relacionar vivencias 

anteriores con la actividad 

que realiza y así de esta 

manera poder tener la 

completa predisposición del 

adulto mayor. 

5 

Pregunta 5. ¿Cuáles son las 

habilidades sensoriales 

afectadas en el adulto mayor?  

Las habilidades sensoriales 

que se afectan son los 

órganos de los sentidos 

(vista, olfato, gusto, tacto, 

oído). 

Las habilidades más 

comunes que se afectan son 

la perdida de vista, gusto, 

olfato, tacto, auditiva; otras 

que se ven afectadas es la 

motricidad fina y gruesa. 

6 

Pregunta 6. ¿Qué tipo de 

estímulos necesitan los 

adultos mayores?  

Necesitan estímulos 

referentes a los externo 

receptores que son los 

órganos de los sentidos y 

también a los 

movimientos, estimulación 

del sistema vestibular que 

se refiere a la coordinación 

y equilibrio. 

Los que necesitan son 

estímulos eléctricos, físicos 

y químicos; los físicos son 

los masajes, eléctricos es la 

electroestimulación y los 

químicos son inyecciones.  

7 

Pregunta 7. ¿Qué actividades 

existen para la estimulación 

sensorial en los adultos 

mayores?  

Las actividades que se les 

realiza son basadas en los 

órganos de los sentidos 

como por ejemplo el tacto 

que a través de texturas los 

adultos mayores pueden 

con los pulpejos de los 

dedos identificar que si 

esta esta liza, rugosa, 

áspera. 

Las actividades musicales, 

sensoriales, grupales, 

individuales, al aire libre, 

entre otras las cuales 

pueden ser adaptadas con 

ejercicio físico manteniendo 

la mente activa y 

aprendiendo cosas nuevas. 

8 

Pregunta 8. ¿Qué beneficios 

posee el adulto mayor al 

recibir estímulos? 

El beneficio lograr fuerza 

y actividad física en los 

adultos mayores. 

El beneficio principal es 

sentirse activo. 
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Anexo 4. Resultado entrevistas Médico, fisioterapista y enfermeras (2 de 2) 

 

Enfermera 1  Enfermera 2  Enfermera 3  Enfermera 4  

34 años   25 años  28 años  45 años  

4 años  1 año  1 año  1 año  

            

Los movimientos más 

afectados son la marcha, el 

caminar a prisa, y el factor 

motriz.      

Se deteriora es la 

motricidad fina.  

Varias partes del sistema 

motor. 

 La fuerza, resistencia, 

velocidad y flexibilidad)   

La actividad física, 

gimnasia, bailo terapia y 

ejercicios isométricos.  

Un factor que interviene es 

la alimentación, es un buen 

respaldo para el 

fortalecimiento motor.  

La actividad física, 

gimnasia, bailo terapia y 

ejercicios isométricos.  

Actividades coordinativas 

equilibrio, ritmo, 

acoplamiento, 

diferenciación, orientación 

y reacción.  

Con ejercicios y terapias 

manuales.  

Las terapias de 

estimulación y con espacios 

adecuados se logra reducir 

riesgos.  

Las actividades propuestas 

por el fisioterapista.  

A través de actividades 

sensoriales y cognitivas.  

A través de actividades que 

fortalezcan el área 

cognitiva y sensorial. 

A través de juegos lúdicos 

didácticos. 

A través de actividades que 

fortalezcan el área 

cognitiva y sensorial. 

Juegos relacionados con 

aspectos llamativos con 

colores vivos y texturas. 

Las habilidades sensoriales 

que se afectan son los 

órganos de los sentidos 

(vista, olfato, gusto, tacto, 

oído).  

Las habilidades más 

comunes que se afectan son 

la perdida de vista, gusto, 

olfato, tacto, auditiva; otras 

que se ven afectadas es la 

motricidad fina y gruesa.  

Las habilidades sensoriales 

que se afectan son los 

órganos de los sentidos 

(vista, olfato, gusto, tacto, 

oído).  

Las habilidades más 

comunes que se afectan son 

la perdida de vista, gusto, 

olfato, tacto, auditiva; otras 

que se ven afectadas es la 

motricidad fina y gruesa.  

Los estímulos receptores 

que son los órganos de los 

sentidos. 

Son estímulos eléctricos, 

físicos y químicos.   

Dirigidos a cada uno de los 

5 sentidos: audición, vista, 

tacto, olfato y gusto  

Los que necesitan son 

estímulos eléctricos, físicos 

y químicos.  

Trabajo con materiales 

didácticos para que puedan 

mejorar la sensibilidad.  

El tacto, para realizar 

trabajos con diferentes 

materiales.   

Actividades de tipo motriz 

benefician al adulto 

mayor.    

Existen actividades 

musicales, sensoriales, 

grupales. 

El beneficio es mejorar la 

calidad de vida.  

Mejorar el sistema motriz y 

sensorial. 

El beneficio es mejorar la 

calidad y estilo de vida y la 

disminución de caídas.  

El beneficio es sentirse útil 

para realizar varias 

actividades.  
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Anexo 5. Resultados entrevista Psicología 

Nombre  Carolina Aldas Zuely Chiriboga  

Edad 38 años 37 años 

Tiempo de experiencia 14 años 14 años 

Preguntas     

Pregunta 1. ¿Qué 

funciones cerebrales se 

afectan al llegar a la edad 

adulta? 

En el envejecimiento cerebral se ha 

observado una disminución de las 

funciones cognitivas, sobre todo de 

aquellas relacionadas con las 

capacidades ejecutivas, los procesos 

de atención, aprendizaje y 

almacenamiento de información 

nueva. 

Las principales funciones básicas que 

se afectan al llegar a la vejez es la 

memoria, atención, concentración 

debido a que está relacionado con la 

zona frontal y prefrontal que tiene que 

ver con la parte cognitiva. 

Pregunta 2. ¿Qué tipo de 

enfermedades cerebrales 

son más comunes en los 

adultos mayores? 

Las enfermedades más comunes son 

el Alzheimer, demencia senil y el 

Parkinson; otra enfermedad que se 

pueden dar en los adultos mayores es 

el Ictus lateral amiotrófica (ELA) el 

cual consiste en una enfermedad 

neurodegenerativa rara que afecta a 

las neuronas motoras del cerebro y a 

la medula espinal. 

Las principales son el deterioro 

cognitivo y sensorial, demencia, 

alzhéimer, estas son las funciones 

básicas debido a que como se 

menciona anteriormente son las que 

más afectan en la vejez. 

Pregunta 3. ¿Qué 

tratamientos se utilizan 

para prevenir o disminuir 

las perdidas cerebrales en 

adultos mayores? 

Los tratamientos que se utilizan son 

programas de estimulación cognitiva 

como juegos y actividades mentales, 

un factor que interviene y es 

importante es la alimentación 

saludable, realización de actividades 

físicas, dormir bien y evitar consumir 

bebidas alcohólicas y tabaco. 

La prevención es la base fundamental 

para cualquier tipo de enfermedad 

como por ejemplo para prevenir el 

deterioro cognitivo es importante 

implementar actividades como la 

lectura, rompecabezas, crucigramas, 

mándalas es importante que el adulto 

mayor no posea una vida sedentaria, 

que realicen actividades que refuercen 

la parte de memoria a través de 

estímulos enfocándose en el área 

cognitiva y sensorial; esto permite 

que la zona prefrontal y frontal estén 

activas. 

Pregunta 4. ¿Para qué 

sirven las áreas recreativas 

en los adultos mayores? 

Ayudan al adulto mayor a potenciar 

su creatividad, sentirse útiles, elevar 

su autoestima, disfrutar de nuevos 

intereses, fomentar las relaciones 

interpersonales, fomentar el bienestar 

y la satisfacción, así como mantener 

las habilidades cognitivas y 

psicomotrices.  

Para mejorar la calidad de vida y para 

prevenir cualquier tipo de 

enfermedad, además, es algo 

importante aclarar que los estímulos 

generan que el adulto mayor vuelva a 

sentirse niño nuevamente realizando 

actividades cortas hasta actividades 

un poco complejas. 
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Pregunta 5. ¿Qué tipos de 

áreas recreativas existen? 

La dinamización cultural es un tipo de 

área recreativa fundamental para los 

adultos mayores la cual genera la 

capacidad productiva, desarrollo 

físico y mental, gimnasia física y 

mental, formativo cultual. 

Existen áreas recreativas en la cual se 

puede realizar juegos tradicionales, 

juegos de mesa, juegos al aire libre, 

juegos populares, ejercicios motrices, 

entre otros. 

Pregunta 6. ¿Qué 

implementos posee un área 

recreativa? 

Los implementos que estarán una 

aérea recreativa son diferentes 

texturas, colores y sonidos, otros 

implementos que estará es bastones, 

sillas, pelotas, juegos que ayuden a 

estimular la memoria. 

Los implementos que estarán un área 

recreativa tienen que ver con la edad, 

pero lo básico es tener una serie de 

texturas, colores, aromas las cuales el 

adulto mayor pueda reconocer y 

comparar con las vivencias que tenía 

antes en su niñez. 

Pregunta 7. ¿Qué tipos de 

actividades pueden 

emplearse en un espacio 

lúdico para los adultos 

mayores? 

Se puede emplear actividades de 

terapia ocupacional, humano y social 

diferentes eventos y programas de 

estimulación sensorial y cognitiva; se 

realizan también campeonatos de 

juegos de mesa, gimnasia física, 

talleres de estimulación cognitiva, 

terapia ocupacional, rompecabezas, 

baile. 

Se puede empezar con actividades 

pequeñas como por ejemplo tener un 

periódico, una revista y realizar 

rasgos, tener rompecabezas fáciles de 

armar, poseer una zona de juegos 

donde el adulto mayor pueda 

experimentar juegos nuevos no 

complejos, al momento de 

experimentar factores nuevos hace 

que la parte cognitiva empiece a 

trabajar y a querer experimentar más 

las cosas nuevas. 

Pregunta 8. ¿Cuál es el 

objetivo de realizar 

actividades en la vejez? 

El objetivo es poder motivar al adulto 

mayor y favorecer el bienestar físico, 

cognitivo y emocional fomenta el 

bienestar socio relacional. 

El objetivo principal es mejor la 

calidad de vida en la vejez y la 

prevención de enfermedades a medida 

que el tiempo pasa el cuerpo va 

cambia y por ende existe un sin 

número de enfermedades que afectan 

en la parte física, emocional y 

espiritual; lo fundamental es el apoyo 

de la familia sin duda en la etapa de la 

vejez es hacerle sentir útil al adulto 

mayor.  

Pregunta 9. ¿Cómo ayuda 

a la persona adulta mayor 

un espacio lúdico? 

Un espacio lúdico es de vital 

importancia para el adulto mayor para 

el fortalecimiento de la are cognitiva 

y sensorial para así poder fomentar 

una mejor calidad y estilo de vida. 

Ayuda a mejor el área cognitiva y 

sensorial, interviene como un factor 

de distracción para el adulto mayor 

permitiendo una mejor calidad de 

vida, esto hace que el adulto mayor se 

sienta útil y capaz de realizar los 

juegos que se encuentran dentro del 

espacio.  
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Anexo 6. Ficha de observación 1 

 

 

 

 

Actividad: Estimulación Cognitiva / Manualidades

Número de personas: 15 a 20 personas

Tipo de afección: Según el nivel de deterioro cognitivo

Psicologa

Enfermeras de turno 

Ayudantes 

Día de la actividad: Lunes, Martes y Jueves

Hora: 9:00 a 11:00 am

Duración de la actividad: 2 horas

Escenario: Observaciones:

1 escenario

2 baños 

 8 ventas amplias

4 luminarias fluorescentes

30 sillas de plastico 

5 sillones individuales

4 bancas de madera 

6 mesas redondas de plástico

1 equipo de sonido 

Descripción:

Es un salón multi - uso el cual es amplio y muy iluminado, 

alrededor de este espacio se puede observa naturaleza .

FICHA DE OBSERVACIÓN

En este lugar hace falta mas implementos sensoriales es decir 

mas colores, texturas, formas que llamen la antención y 

estimulen al anciano a realziar de mejor manera su actividad.

Registro Fotográfico:

Integrantes:

Conclusión:
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Anexo 7. Ficha de observación 2 

 

 

 

 

Actividad: Rumbaterapia

Número de personas: 10 a 15 personas

Tipo de afección: Según el nivel de deterioro cognitivo y sensorial.

Fisioterapista 

Enfermeras de turno

Ayudantes

Día de la actividad: Lunes, Miercoles y Viernes

Hora: 9:00 a 10:30 am 

Duración de la actividad: 1 hora y 30 minutos 

Escenario: Observaciones:

4 ventas amplias

1 baño

30 sillas de plástico

8 sillas acolchonadas

pelotas de plastico

palos de escobas 

Descripción:

Es un espacio el cual psoee muchos obstaculos que difulculta al 

adulto mayor el cual posee una buena iluminación, el espacio es 

reducido para el tipo de actividad que realizan.

FICHA DE OBSERVACIÓN

Integrantes:

Registro Fotográfico:

Se deberia implentar parlantes para que el anciano recepte de 

mejor manera la música que le ponen mientras realiza la 

actividad, optar por implentos adecuados para dicha actividad y 

despejar elementos que obstruyan el paso de los adultos 

mayores.

Conclusión:



122 

 

 

 

Anexo 8. Ficha de observación 3 

 

 

 

 

Actividad: Estimulación Sensorial, Musicoterapia, estimulación auditiva

Número de personas: 15 a 20 personas

Tipo de afección: Según el nivel de deterioro cognitivo

Psicologa

Fisioterapista

Ayudantes 

Día de la actividad: Jueves

Hora: 9:00 a 11:00 am

Duración de la actividad: 2 horas

Escenario: Observaciones:

1 escenario

2 baños 

 8 ventas amplias

4 luminarias fluorescentes

30 sillas de plastico 

5 sillones individuales

4 bancas de madera 

6 mesas redondas de plástico

1 equipo de sonido 

  

Descripción:
Es un salón multi - uso el cual es amplio y muy iluminado, 

alrededor de este espacio se puede observa naturaleza .

Conclusión:

Este salón para el uso que se lo da no posee adecuaciones 

especificas para las actividades que se realizan ya que solo se 

acopla con las pocas cosas que poseen dentro del lugar. 

FICHA DE OBSERVACIÓN

Integrantes:

Registro Fotográfico:



123 

 

 

 

Anexo 9. Ficha de observación 4 

 

 

 

 

Actividad: Ejercicios / Estimulación física 

Número de personas: 15 a 20 personas

Tipo de afección: Según el nivel de deterioro cognitivo

Fisioterapista

Enfermeras de turno 

Ayudantes 

Día de la actividad: Jueves

Hora: 9:00 a 10:30 am

Duración de la actividad: 1 hora y 30 minutos 

Escenario: Observaciones:

1 sala de masajes terapeuticos 

3 ventas amplias

1 baño

10 ula ula

2 baras

5 colchonetas

15 pesas de 5 kg 

1 elíptica
1 bicicleta estatica

2 caminadoras

Descripción:

Es un espacio muy amplio e iluminado el cual esta diseñado 

exclusivamente para el adulto mayor .

Registro Fotográfico:

Conclusión:
Este espacio carece de señaletica y de barras antideslizantes 

que ayuden al adulto mayor.

FICHA DE OBSERVACIÓN

Integrantes:
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Anexo 10. Ficha de observación 5 

 

 

 

 

 

Actividad: Arte - terapia con mandalas

Número de personas: 15 a 20 personas

Tipo de afección: Según el nivel de deterioro cognitivo

Psicologa

Enfermeras de turno 

Ayudantes 

Día de la actividad: Lunes

Hora: 9:00 a 11:00 am

Duración de la actividad: 2 horas

Escenario: Observaciones:

1 escenario

2 baños 

 8 ventas amplias

4 luminarias fluorescentes

30 sillas de plastico 

5 sillones individuales

4 bancas de madera 

6 mesas redondas de plástico

1 equipo de sonido 

Descripción:

Este espacio es multi funcional, ya que se realzian diversas 

actividades, es un espacio iluminado y sumamente amplio.

Registro Fotográfico:

Conclusión:
Este espacio no cuenta con mesas y sillas ergonomicas para el 

adulto mayor ya que el lugar se adapta a diversos usos.

Integrantes:

FICHA DE OBSERVACIÓN
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Anexo 11. Resultados encuestas 

 

Pregunta 2: ¿Contesta a la primera vez que se saluda? 

 

Tabla 15. Encuesta pregunta 2 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Gráfico 10. Encuesta pregunta 2 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Análisis: Del 100% de las personas encuestadas el 45,6% contesto que casi siempre 

contesta y con un empate del 4,4% contestaron que nunca y casi nunca responden los 

saludos, la mayoría de las personas contestan porque ven al personal circular muy cerca de 
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ellos o ingresar a las diferentes salas, por lo tanto, es importante tratar de saludarlos seguido 

para que presten atención. 

Pregunta 3: Utiliza algún apoyo (audífono o prótesis) 

 

Tabla 16. Encuesta pregunta 3 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Gráfico 11. Encuesta pregunta 1 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Análisis: Del 100% de las personas encuestadas el 30,88% de las personas contestaron que 

no utilizan y el 17,64% manifestó que tiene una posición neutral, lo que significa que, se 
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trabaja con las personas para mantener equilibrado y mejorar la audición, es importante 

recordar que los adultos mayores necesitan de apoyo para conservar activos los sentidos. 

Pregunta 4: ¿Realiza terapia? 

 

Tabla 17. Encuesta pregunta 4 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Gráfico 12. Encuesta pregunta 4 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Análisis: del 100% de las personas, el 42,65% contesto que casi siempre realiza terapia, y 

el 23,53% dijo que a veces, la realizan, por lo tanto, se considera que es necesario adecuar 

lugares para la terapia la cual apoya al mejoramiento de audición. 
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Déficit visual  

 

Pregunta 5: ¿Lee periódicos a diario? 

 

Tabla 18. Encuesta pregunta 5 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Gráfico 13. Encuesta pregunta 5 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Análisis: del 100% de las personas encuestadas, el 41,18% contesto que casi siempre lee el 

periódico y con un empate del 29,41% dijo que nunca y casi nunca lo lee, sin embargo, 

consideran que no cuentan con espacios lúdicos que les permitan desarrollar y pasar tiempo 

en la lectura del periódico y otros libros. 
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Pregunta 6: ¿Puede ver a más de 5 metros de distancia?  

 

Tabla 19. Encuesta pregunta 6 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Gráfico 14. Encuesta pregunta 6 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Análisis: del 100% de las personas encuestadas, el 58,8% casi nunca logra ver a más de 5 

metros, esto es por la edad, una persona si envejece empieza a perder la visión, y solo un 

11,8% contesto que casi siempre consigue ver a más de 5 metros, hay algunos que cuentan 

con lentes o conservan la visión. 
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Pregunta 7: ¿Practica con materiales las manualidades? 

 

Tabla 20. Encuesta pregunta 7 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Gráfico 15. Encuesta pregunta 7 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Análisis: del 100% de las personas encuestadas, el 35,29% contestaron que casi siempre 

realizan manualidades con materiales, y un 20,59% contaron que casi nunca realizan 

manualidades, es apenas el 15% de diferencia que existe entre las personas que realizan 

actividades con materiales para manualidades. Es importante mejorar los espacios en que 

realizan estas actividades con el propósito de impulsar al desarrollo de los sentidos. 

Frecuencia Porcentaje

Porcentaje 

válido

Porcentaje 

acumulado

Siempre 16 23,5 23,5 23,5

Casi siempre 24 35,3 35,3 58,8

Neutro 14 20,6 20,6 79,4

Casi nunca 14 20,6 20,6 100,0

Total 68 100,0 100,0

Válidos
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Pregunta 8: Reconoce los colores 

Tabla 21.  Encuesta pregunta 8 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Gráfico 16. Encuesta pregunta 8 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Análisis: Del 100% de las personas encuestadas, el 57,4% siempre reconoce los colores 

mientras el 10,3% contesto que neutro, esto significa que si es posible trabajar con los 

adultos mayores en beneficio de ellos. 

 

Alzheimer  

Frecuencia Porcentaje

Porcentaje 

válido

Porcentaje 

acumulado

Siempre 39 57,4 57,4 57,4

Casi siempre 22 32,4 32,4 89,7

Neutro 7 10,3 10,3 100,0

Total 68 100,0 100,0

 

Válidos
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Pregunta 10: ¿Practica juegos de memoria? 

 

Tabla 22. Encuesta pregunta 10 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Gráfico 17. Encuesta pregunta 10 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Análisis: del 100% de las personas encuestadas, el 35,29% contesto que casi nunca practica 

juegos de memoria, mientras que existe un empate con el 32,35% dijeron que casi siempre 

y neutro, se considera que mediante el módulo lúdico sea posible adaptar para realizar 

juegos de memoria. 

 

Parkinson  

Frecuencia Porcentaje

Porcentaje 

válido

Porcentaje 

acumulado

Casi siempre 22 32,4 32,4 32,4

Neutro 22 32,4 32,4 64,7

Casi nunca 24 35,3 35,3 100,0

Total 68 100,0 100,0

 

Válidos
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Pregunta 12: Recuerda los eventos realizados al día? 

 

Tabla 23. Encuesta pregunta 12 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Gráfico 18. Encuesta pregunta 12 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Análisis: de las personas encuestadas, el 77,9% contestaron que casi siempre recuerdan los 

eventos que realizaron al día, esto es bueno porque se consigue obtener información sobre 

la condición mental y el 22,1% dijeron que neutro, es decir, que a veces lo recuerdan. 

 

 

Frecuencia Porcentaje

Porcentaje 

válido

Porcentaje 

acumulado

Casi siempre 53 77,9 77,9 77,9

Neutro 15 22,1 22,1 100,0

Total 68 100,0 100,0

 

Válidos
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Pregunta 13: ¿Puede contar historias vividas? 

 

Tabla 24.  Encuesta pregunta 13 

 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

 

Gráfico 19. Encuesta pregunta 13 

 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Frecuencia Porcentaje

Porcentaje 

válido

Porcentaje 

acumulado

Siempre 53 77,9 77,9 77,9

Casi siempre 2 2,9 2,9 80,9

Neutro 8 11,8 11,8 92,6

Casi nunca 5 7,4 7,4 100,0

Total 68 100,0 100,0

 

Válidos
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Análisis: Del 100% de las personas encuestadas, el 77,9% siempre logran contar historias 

vividas y el 2,9 dijeron que casi siempre, por lo tanto, si se reforzará para hacer ejercicios 

de memoria para los adultos mayores. 

Pregunta 14: ¿Puede crear historias? 

 

Tabla 25. Encuesta pregunta 14 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Gráfico 20. Encuesta pregunta 14 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Análisis: Del total de las personas encuestadas, el 44,1% contestaron que casi siempre 

logran crear historias, esto es porque no tienen mucho contacto con la gente en el exterior, y 

Frecuencia Porcentaje

Porcentaje 

válido

Porcentaje 

acumulado

Siempre 28 41,2 41,2 41,2

Casi siempre 30 44,1 44,1 85,3

Neutro 10 14,7 14,7 100,0

Total 68 100,0 100,0

 

Válidos



136 

 

 

 

apenas un 14,7% dijeron que neutro, es decir, que un pequeño porcentaje es el que no logra 

crear historias, se considera que es por la existencia de adultos mayores con Alzheimer.   

 

 

Pregunta 16: ¿Puede recoger diferentes materiales solo? 

 

Tabla 26. Encuesta pregunta 16 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Gráfico 21. Encuesta pregunta 16 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

Frecuencia Porcentaje

Porcentaje 

válido

Porcentaje 

acumulado

Siempre 1 1,5 1,5 1,5

Casi siempre 35 51,5 51,5 52,9

Neutro 20 29,4 29,4 82,4

Casi nunca 12 17,6 17,6 100,0

Total 68 100,0 100,0

 

Válidos
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Análisis: del 100% de las personas encuestadas, el 51,5% contestaron que casi siempre 

recogen las cosas solos, y el 17,6% dijeron que casi nunca logran recoger las cosas solos. 

Por lo que, un módulo lúdico permite mejorar la movilidad de los adultos mayores. 

Pregunta 17: Realiza actividades de baile 

 

Tabla 27. Encuesta pregunta 17 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Gráfico 22. Encuesta pregunta 17 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

Frecuencia Porcentaje

Porcentaje 

válido

Porcentaje 

acumulado

Casi siempre 17 25,0 25,0 25,0

Neutro 27 39,7 39,7 64,7

Casi nunca 15 22,1 22,1 86,8

Nunca 9 13,2 13,2 100,0

Total 68 100,0 100,0

 

Válidos
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Análisis: del 100% de las encuestas, el 39,7% contestaron neutro, es decir que a veces 

realizan las actividades de baile y el 13,2% contesto que nunca realizan el baile, esto es 

porque les cuesta trabajo moverse por sí solos, además, el factor miedo que ellos tienen es 

mayor por sufrir fractura o algún accidente.  

Pregunta 18: ¿Puede escribir sin temblar la mano? 

 

Tabla 28. Encuesta pregunta 18 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Gráfico 23. Encuesta pregunta 18 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Frecuencia Porcentaje

Porcentaje 

válido

Porcentaje 

acumulado

Siempre 5 7,4 7,4 7,4

Casi siempre 24 35,3 35,3 42,6

Neutro 12 17,6 17,6 60,3

Casi nunca 27 39,7 39,7 100,0

Total 68 100,0 100,0

 

Válidos
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Análisis: Del total de las personas encuestadas, el 39,7% contestaron que casi nunca 

escriben sin temblar la mano, y el 7,4% dijeron que siempre le tiembla la mano al escribir, 

es importante realizar ejercicios que les permita mantener la motricidad. 

 

 

Pregunta 19: ¿Se siente atraído por realizar actividades de movimiento? 

 

Tabla 29. Encuesta pregunta 19 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Gráfico 24. Encuesta pregunta 19 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Frecuencia Porcentaje

Porcentaje 

válido

Porcentaje 

acumulado

Siempre 33 48,5 48,5 48,5

Casi siempre 20 29,4 29,4 77,9

Neutro 15 22,1 22,1 100,0

Total 68 100,0 100,0

Válidos
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Elaborado por: Autora 

 

Análisis: Del 100% de las personas encuestadas, el 48,5% contestaron que siempre se 

siente atraídos por realizar actividades de movimiento, y el 22,1% dijeron que neutro, esto 

es porque los adultos mayores quieren aprovechar los tiempos de movimientos para no 

perder o tener dolores en el cuerpo.  

 

Pregunta 22: ¿Como es el mecanismo de un módulo lúdico?  

 

Tabla 30. Encuesta pregunta 22 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Gráfico 25. Encuesta pregunta 22 

 

Frecuencia Porcentaje

Porcentaje 

válido

Porcentaje 

acumulado

Ligero 38 55,9 55,9 55,9

Fácil de 

utilizar
30 44,1 44,1 100,0

Total 68 100,0 100,0

 

Válidos
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Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Análisis: Del 100% de las personas encuestadas, el 55,88% contesto que el mecanismo es 

ligero, esto porque permite que el adulto mayor sienta más confort a la hora de utilizar el 

módulo lúdico.  

 

Pregunta 23: ¿Es importante el diseño de un módulo lúdico?  

 

Tabla 31. Encuesta pregunta 23 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Gráfico 26. Encuesta pregunta 23 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Frecuencia Porcentaje

Porcentaje 

válido

Porcentaje 

acumulado

Muy 

importante
62 91,2 91,2 91,2

Importante 6 8,8 8,8 100,0

Total 68 100,0 100,0

Válidos
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Elaborado por: Autora 

 

Análisis: Del 100% de las personas encuestadas, el 91,2% contestaron que es muy 

importante el diseño del módulo lúdico, porque contaban con los espacios físicos, sin 

embargo, no son ocupados adecuadamente, por lo que el diseño permite adaptar el módulo 

lúdico con mayores beneficios.  

 

Pregunta 25: ¿La funcionalidad para su estado de salud es? 

 

Tabla 32.  Encuesta pregunta 25 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Gráfico 27. Encuesta pregunta 25 

Frecuencia Porcentaje

Porcentaje 

válido

Porcentaje 

acumulado

Media 8 11,8 11,8 11,8

Alta 60 88,2 88,2 100,0

Total 68 100,0 100,0

 

Válidos



143 

 

 

 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Análisis: Del 100% de las personas encuestadas, el 88,2% consideran que la funcionalidad 

es alta porque para la edad que ellos tienen es indispensable que logren movilidad y 

agilidad para el cuerpo y mente.  

Pregunta 26: ¿Qué forma siente más adaptable al módulo lúdico?  según las 

características que se le presento? 

 

Tabla 33. Encuesta pregunta 26 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Frecuencia Porcentaje

Porcentaje 

válido

Porcentaje 

acumulado

Cuadrado 10 14,7 14,7 14,7

Redondo 4 5,9 5,9 20,6

Exagonal 54 79,4 79,4 100,0

Total 68 100,0 100,0

 

Válidos
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Gráfico 28. Encuesta pregunta 26 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Análisis: del 100% de las personas encuestadas, el 79,4% considera que la forma más 

adaptable es la hexagonal, se les presento diferentes ideas para que los adultos mayores, 

escojan y así trabajar en cubrir las necesidades de los mismos.  

Pregunta 27: ¿Qué material considera mejor para el módulo lúdico?  

 

Tabla 34.  Encuesta pregunta 27 

 

Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Gráfico 29. Encuesta pregunta 27 

Frecuencia Porcentaje

Porcentaje 

válido

Porcentaje 

acumulado

Madera 50 73,5 73,5 73,5

Hierro 18 26,5 26,5 100,0

Total 68 100,0 100,0

Válidos
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Fuente: Programa estadístico SPSS 

Elaborado por: Autora 

 

Análisis: del 100% de las personas encuestadas, el 73,5% contestaron que la madera es un 

material adecuado para realizar el módulo lúdico, porque es un material ligero.  

  


