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RESUMEN 

 

El presente trabajo de investigación pretende ser un referente para facilitar el 

bienestar del adulto mayor y contribuir a mejorar su imagen personal a través del 

fomento de hábitos de higiene personal que impacte positivamente en su estado de 

ánimo e inclusión social.  

 

El objetivo planteado es diseñar una guía de actividades de higiene personal para 

adultos mayores; se trata de una investigación de tipo descriptiva y bibliográfica; el 

método de investigación utilizada es inductiva y el enfoque cualitativo. Se utiliza 

una guía de entrevista a cuatro expertos en el cuidado del adulto mayor lo que 

permite recoger información y recomendaciones sobre las mejores prácticas de 

higiene personal.  

 

La guía diseñada abarca las principales actividades de aseo a seguir, según 

recomendaciones de la Organización Mundial de la Salud y Ministerio de Salud 

Pública del Ecuador; con el propósito de estandarizar procesos a seguir, 

seleccionando para ello materiales y productos que protejan la piel en general, así 

como lo relacionado a vestimenta y calzado.  

 

Las principales conclusiones alcanzadas señalan que el inadecuado aseo personal 

genera afecciones especialmente a la piel, prevenibles tan solo con rutinas de aseo 

diario y materiales adecuados, siguiendo instrucciones precisas, sencillas y claras 

tanto para cuidadores como para familiares del adulto mayor. 

 

Palabras clave: guía de actividades, higiene personal, adulto mayor, bienestar, 

autonomía. 
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ABSTRACT 

 

This research project aims to be a reference to facilitate the well-being of the elderly 

and contribute to improving their personal image through the promotion of personal 

hygiene habits that positively impact their mood and social inclusion.  

 

The objective is to design a guide of personal hygiene activities for the elderly; it is 

a descriptive and bibliographic research; the research method used is inductive and 

the approach is qualitative. An interview guide was used with four experts in the 

care of the elderly, which allowed collecting information and recommendations on 

the best practices of personal hygiene. The designed guide covers the main hygiene 

activities to follow, according to recommendations from the World Health 

Organization and the Ministry of Public Health of Ecuador, with the purpose of 

standardizing processes to be followed, selecting materials and products that 

protect the skin in general, as well as those related to clothing and footwear.  

 

The main conclusions reached indicate that inadequate personal hygiene generates 

affections, especially to the skin, preventable only with daily hygiene routines and 

adequate materials, following precise, simple and clear instructions for both 

caregivers and family members of the elderly.  

 

Keywords: activity guide, personal hygiene, elderly, well-being, autonomy. 
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INTRODUCCIÓN 

 

La higiene se describe como prácticas y cuidados empleados para mantener una 

vida sana, libre de dolencias ocasionadas por la exposición a bacterias infecciosas 

que afecta la salud integral de las personas mayores, transformándose en un 

aspecto fundamental, se debe tomar en cuenta que el sistema inmunitario se 

encuentra debilitado a causa del progresivo envejecimiento; por lo tanto, mantener 

hábitos de higiene adecuados es esencial para garantizar un ambiente cómodo y 

seguro para este segmento de la población vulnerable. 

 

Es esencial comprender el impacto de la higiene en la población adulta mayor, pues 

desempeña un papel crucial en el mantenimiento de su salud integral. La higiene 

personal se convierte en una práctica rutinaria fundamental, puesto que la falta de 

hábitos higiénicos en este grupo vulnerable puede desencadenar consecuencias 

adversas, agravando enfermedades e infecciones y comprometiendo el sistema 

inmunológico. El proceso de envejecimiento debilita gradualmente los sistemas del 

cuerpo, incrementando la susceptibilidad a enfermedades y complicaciones de 

salud. 

 

Según la Organización Mundial de la Salud (2021) en el contexto nacional la 

población global de adultos mayores ha aumentado significativamente, alcanzando 

aproximadamente los 2000 millones de personas de 60 años o más. Se proyecta 

que para el año 2050, este grupo etario pasará del 12% al 22% de la población 

mundial. Dado que el proceso de envejecimiento conlleva cambios relacionados 

con la edad, es fundamental implementar técnicas básicas de higiene que permitan 

al adulto mayor fortalecer su salud y mejorar su estilo de vida.  

 

El envejecimiento es un proceso de cambios biológicos que lleva a un descenso 

gradual de las funciones fisiológicas y mentales, lo que puede resultar en 

enfermedades y, eventualmente, en la muerte. Por ello, es importante reconocer 

que el envejecimiento y la discapacidad en los adultos mayores pueden dificultar el 

mantenimiento de una buena salud personal. Es crucial que los servicios de salud 
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y cuidados proporcionen el apoyo necesario para garantizar un envejecimiento 

digno y saludable a esta población vulnerable. 

 

Algunas afecciones propias de la tercera edad, tales como pérdida auditiva, 

lumbalgia, deficiencia ocular, dolor cervical, osteoartritis, neumopatías obstructivas 

crónicas, baja autoestima, diabetes y demencia senil. Conforme el ser humano 

envejece, aumenta la posibilidad de múltiples afecciones simultáneamente.  

 

En Latinoamérica, las Comisión Económica para América Latina y el Caribe 

(CEPAL, 2023) se estiman que la población está envejeciendo a un ritmo acelerado. 

Se prevé que para el 2023, el número de personas de 60 años o más alcanzará 

aproximadamente los 92 millones, lo que representará el 13.8% de la población 

total. Los cambios que este segmento poblacional experimenta son significativos y 

pueden variar según el género, la edad, la condición socioeconómica, el abandono 

o la falta de presencia de familiares, entre otros factores. Estas condiciones pueden 

limitar la mejora de la salud física si no se implementan actividades que fomenten 

la higiene personal del adulto mayor. 

 

La presencia de la adultez en la población ecuatoriana también se ha convertido en 

un desafío para el sistema sanitario nacional público y privado de forma conjunta, 

como lo señala el (Instituto Nacional de Estadística y Censos, 2024). Existe un 

incremento proporcionado del 9% en la población de personas mayores de 65 años 

en el país, lo que confirma que el país está experimentando una transición 

demográfica hacia un envejecimiento poblacional.  

 

La falta de conocimiento sobre los riesgos que enfrentan los adultos mayores 

debido a la falta de hábitos de higiene personal es una problemática alarmante. 

Desafortunadamente, este sector poblacional a menudo sufre de abandono por 

parte de sus propios familiares, lo que los lleva a buscar refugio en centros de 

acogida. Estos centros les ofrecen alimentación y espacios de esparcimiento, pero 

suelen mostrar debilidades en el desarrollo de actividades enfocadas en fomentar 

hábitos de higiene, bajo el supuesto erróneo de que estos ya fueron adquiridos en 

el hogar (Casas y Zamora, 2021). 



3 

 

El proceso de envejecimiento se caracteriza por una pérdida irreversible de 

diversas funciones, lo que provoca una disminución gradual de la vitalidad natural. 

Esta transición expone a las personas a cambios y transformaciones en los ámbitos 

biológico, psicológico y social, que a menudo se convierten en desafíos tanto para 

los individuos como para quienes los rodean. Entre estos desafíos se encuentra la 

modificación en los hábitos de higiene personal, los cuales solían ser rutinarios y 

pueden perderse con el tiempo.  

 

Se plantea la siguiente interrogante: ¿Qué actividades de higiene personal 

favorecerá una mejor calidad de vida saludable a adultos mayores? 

 

Para llevar a cabo esta investigación se plantea los siguientes objetivos: 

 

Objetivo general: 

 

Diseñar una guía de actividades de higiene personal para los adultos mayores. 

 

Objetivos específicos: 

 

1. Fundamentar las complicaciones de los adultos mayores en los hábitos de 

higiene personal. 

2. Analizar sobre los beneficios y mejoramientos que tendrán con la guía. 

3. Elaborar una guía que incluya todos los beneficios para el mejoramiento de los 

adultos mayores. 

 

En la presente investigación se aplica el enfoque cualitativo mediante el 

levantamiento de información sin alterar los datos obtenidos. Mediante la técnica 

de la entrevista se analizan las rutinas de higiene personal qué tienen actualmente 

los adultos mayores y que afecciones causa su ausencia. 

 

Los niveles de investigación utilizados son bibliográficos, debido a que se 

contextualizan las variables con estudios realizados por otros autores que 

respaldan las teorías existentes acerca del objeto de estudio; es descriptiva, porque 



4 

 

se evidencian los componentes involucrados en el entorno en el cual interactúan 

los adultos mayores, su propósito es la obtención y procesamiento de datos que 

posteriormente se analizan para llegar a conclusiones de acuerdo a los objetivos 

planteados. 

 

En consecuencia, la investigación pretende evidenciar la importancia de la higiene 

personal del adulto mayor; el Ecuador registra un incremento del 2,8 % con relación 

al 2010, lo que traduce que existen 1.520.590 personas de 65 años o más en el 

país, equivalente al 9 % de la población total; se estima que en los próximos años 

este porcentaje continuará al alza, situación que requiere de atención prioritaria por 

parte de autoridades, personal sanitario y la comunidad general (INEC, 2023). 

 

Los cambios paulatinos que sufren los adultos mayores requieren el diseño de 

estrategias integrales que aborden las diversas necesidades que promuevan su 

bienestar, donde la higiene personal forma parte del estilo de vida saludable; en 

este punto la enfermera juega un papel fundamental en este proceso y una guía de 

actividades de higiene personal le permite brindar una atención oportuna al adulto 

mayor.  

 

Según la literatura disponible, existe un alto impacto negativo en los adultos 

mayores por la falta de hábitos de higiene personal presentes en su vida cotidiana 

(Castiblanco et al., 2021). Estas afecciones afectan la buena convivencia, por 

cuanto se convierten en enfermedades que, de no ser advertidas en sus inicios, 

pueden provocar la muerte del adulto mayor. En consecuencia, es importante como 

enfermeras vigilar el correcto aseo personal del adulto mayor a su cargo, para 

prevenir padecimientos que bien pueden prevenirse a través de hábitos de higiene.  
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CAPÍTULO I. ESTADO DEL ARTE Y LA PRÁCTICA 

 

1.1.Envejecimiento  

 

El envejecimiento es un proceso continuo caracterizado por el deterioro fisiológico 

y químico–biológico que conduce a un notable decrecimiento de las capacidades 

del organismo en su adaptación al entorno interno y externo, mientras ocurren los 

cambios físicos, psicológicos y sociales que se manifiestan de diferente manera en 

cada ser humano (Rojas et al., 2020). 

 

Desde el enfoque biológico, el envejecimiento es la transformación progresiva de 

un organismo a cambios de mayores riesgos que debilita y los expone a contraer 

enfermedades crónicas; estos cambios se acumulan a lo largo del tiempo y 

conducen a una disminución gradual de la capacidad de adaptación del organismo 

que experimenta cambios estructurales y funcionales que afecta la memoria, la 

atención, el aprendizaje y otras funciones cognitivas (Alvarado y Salazar, 2024). 

 

Cuando inician la etapa de envejecimiento humano, se enfoca en que este es un 

proceso individual, multidimensional y se caracteriza por ser diverso, irreversible y 

con cambios notables en su presentación; según Gutiérrez, “los cambios biológicos 

y psicológicos del adulto mayor se determinan con la evolución del tiempo, la propia 

vida y se modifican por múltiples factores, incluidos los mecanismos orgánicos 

propios de la edad” (Gutiérrez, 2022, pág. 18). 

 

Por ello, es importante tomar en cuenta que los adultos mayores, al empezar su 

disminución en sus funciones cognitivas, fisiológicas, psicológicas y entre otras, 

empiezan por perder hábitos necesarios que alteran su salud y llegan hasta el punto 

de sufrir enfermedades que van consumiendo lentamente su calidad de vida. 

 

El envejecimiento surge de las transformaciones fisiológicas y morfológicas 

producidas por el paso del tiempo con el decrecimiento de las capacidades propias 

de su vida cotidiana, exponiéndose a diversas enfermedades debido a falta de 

higiene, una alimentación inadecuada y la falta de cuidados de salud, entre otros, 
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que originan una dependencia de quienes los rodean; tomando en cuenta que todos 

estos generan una problemática en la vida del adulto mayor que en muchos de los 

casos es abandonado a su suerte por quienes deberían brindarle apoyo y 

protección (Robledo et al., 2022).  

 

Los problemas de higiene personal en la etapa de envejecimiento son una de las 

varias causales de riesgo para los adultos mayores, sea por no valerse por sí solos 

y la necesidad de ayuda, así como por la necesidad de cuidados especiales, hacen 

que se deterioren con más facilidad las funciones propias y vitales de estos seres 

humanos. 

 

Para Aragónes y Prado (2020) la edad en la etapa de la vejez se divide en: 

 

Edad biológica: se centra en la capacidad funcional de los órganos vitales, los 

cuales restringen o extienden la vida de un ser humano de acuerdo con los hábitos 

que este ha desarrollado en sus años vividos. 

 

Edad cronológica: se refiere a los rangos de años en que se considera que ya 

empieza el ser humano a ser adulto mayor. 

 

Edad funcional: en este tipo, el adulto mayor manifiesta sus capacidades para la 

adaptación de estos cambios físicos y psicológicos que se consideran auténticos 

para convivir dentro de la sociedad. 

 

Edad social: entre los hábitos y roles que un ser humano debería enfrentarse para 

relacionarse en su medio, pueden verse disminuidos de acuerdo a las actividades 

a las que estaban acostumbrados que cambian notablemente con el paso de los 

años por su condición de vida. 

 

Edad psicológica: esta se basa en la capacidad que tenga el ser humano de 

adaptarse de acuerdo a la edad y por distintas situaciones de vida a las que se 

exponga el adulto mayor. 
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Para Torres (2020), la etapa de la vejez se divide comúnmente en tres fases: 

 

Prevejez (55 a 65 años) empieza como la etapa vital cuando la disminución de las 

funciones corporales se convierte en progresivas y aun los adultos mayores 

realizan tareas con menos intensidad, pero se valen por sí solos. 

 

Vejez (65 a 79 años) esta se considera la vejez pura, donde se transforman todas 

las funciones físicas y psicológicas y en algunas ocasiones empiezan a evidenciar 

cambios en su salud y problemas para recordar de sus otras etapas vivenciales. 

 

Ancianidad (80 años en adelante) en esta última etapa de la vejez, se observan 

cambios significativos en la condición física y psicológica. Se evidencia un 

debilitamiento excesivo, especialmente en las extremidades inferiores, debido a 

afectaciones óseas y articulares. Esto se traduce en una dificultad notable para 

movilizarse con la misma facilidad que antes. 

 

Luego de analizar los diferentes criterios de los autores antes mencionados sobre 

las etapas de la vejez, se llega a la conclusión de que en el envejecimiento también 

existen rangos de edades en los que, de manera progresiva, se pierden las 

facultades físicas, biológicas y psicológicas del adulto mayor. A medida que 

avanzan por estas etapas, enfrentan riesgos crecientes de pérdida de vida debido 

a la disminución progresiva de sus facultades. 

 

En el proceso de envejecimiento se evidencian diversos cambios que producen 

alteraciones biológicas, físicas, sociales, culturales y en un gran índice psicológicas; 

produciéndose una evolución negativa en el entorno del adulto mayor y de las 

personas que lo rodean, afectándolo en su convivencia diaria (Carabalí, 2021). 

 

Los cambios en la vejez son de diferentes tipos, pero estos en conjunto se van 

presentando paulatinamente en la vida del adulto mayor, como se señala a 

continuación:  
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Físicos–Biológicos: La falta de actividad física en los adultos mayores a menudo 

provoca cambios significativos en su estado corporal. Con la edad, es común que 

se reduzca la masa ósea debido a factores metabólicos y al tratamiento médico que 

se siga. Esta reducción en la masa ósea puede llevar a una disminución en la 

cantidad de agua corporal y en la salud de los tejidos conectivos. Mantener un 

adecuado nivel de hidratación y cuidar la elasticidad de los tejidos conjuntivos 

puede ayudar a mitigar estos efectos y mejorar el bienestar general (Covarrubias 

et al., 2023). 

 

Según Carabalí (2021), los factores socioculturales que experimentan los adultos 

mayores evidencian la etapa de vejez, originando cambios sustanciales, 

conllevando a lo siguiente: 

 

• Pérdida de ánimo para participar en actividades sociales por bajo estado de 

ánimo en los adultos mayores, tomando en cuenta que no es definitiva, sino 

que va disminuyendo progresivamente. 

• Disminución de la presencia en las relaciones sociales a las que estaban 

acostumbrados y que se vuelven monótonas por cansancio del cuerpo y ya 

no son prioridad para los adultos mayores. 

• El adulto mayor empieza a reconocer que necesita tiempo de calidad y no 

cantidad con las personas que lo rodean. 

 

Los cambios psicológicos corresponden a fenómenos positivos que se relacionan 

directamente con la satisfacción de los recuerdos que ha adquirido el adulto mayor 

a lo largo de su vida desde la experiencia, sus vivencias individuales, familiares y 

sociales (Céspedes y Laguado, 2023). 

 

Es necesario mencionar que las vivencias personales de un individuo se centran 

en su forma de vivir, su descanso, si realiza sus actividades propias como bailes, 

lecturas, entre otros, también se tomarían en cuenta que existen hábitos de aseo 

personal, cuidados de su vestimenta, vivienda y mascotas en caso de tenerlas y 

estas su relación con su entorno familiar y social. 
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1.2. Adulto mayor  

 

El adulto mayor es considerado un ser humano en estado de vulnerabilidad, por lo 

tanto, cuenta con derechos de un digno vivir ofrecido en las políticas del estado, no 

obstante, la existencia de una responsabilidad social por parte de sus propios 

familiares en su cuidador permite que este segmento de la población cubra sus 

necesidades de acuerdo a la convivencia con quienes lo rodean, sin verse en 

peligro de ser abandonados por quienes deberían protegerlo (Lepe, et. al., 2020). 

 

La adultez marca el inicio de la última etapa del desarrollo humano, un periodo que 

se extenderá hasta el final de la vida, caracterizado por ser un periodo de grandes 

transformaciones en diversos aspectos en el ser humano (Guevara et al., 2020, 

pág. 168). 

 

En general, un individuo que llega a la edad de 65 años en el Ecuador es definido 

como adulto mayor. De acuerdo a las políticas gubernamentales, se convierte en 

ciudadanos en estado de vulnerabilidad y se trata de que estos cuenten con las 

garantías constitucionales propias para su correcto desenvolvimiento para su vida 

cotidiana. 

 

Como resultado de la etapa de adultez dentro del ciclo vital, se evidencian 

como el adulto mayor ha creado hábitos en cada una de sus etapas desde 

el nacimiento hasta su muerte; entre estos, el estilo de vida, biología, 

sistemas de salud y su propio entorno (Hernández et al., 2021, pág. 538). 

 

Por tanto, se tomarían como principales determinaciones la concienciación, 

aprehensión y comprensión de la vida diaria del adulto mayor para que tengan una 

vida digna. 

 

Adulto mayor se define como un ser que tiene derecho a la vida y en general 

a una atención preferente acorde a sus necesidades; que en su gran mayoría 

se enfrentan a enfermedades catastróficas, discapacidades de nacimiento o 
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programadas, contando con que forman parte del grupo poblacional en 

estado de vulnerabilidad (Espín et al., 2020, pág. 545) 

 

Por lo antes mencionado, es imperante la mejora continua de actividades 

encaminadas a garantizar el bienestar, vulnerabilidad al abandono, baja autoestima 

y falta de higiene personal como principales problemas a los cuales se enfrentan 

las personas en esta etapa de su vida, además de la discriminación por varios 

aspectos como la violencia intrafamiliar, condición física especialmente por su edad 

y afecciones de salud propias de su edad y condición socioeconómica. 

 

1.3. Higiene personal  

 

Si bien es cierto que la salud del ser humano es indispensable, los cuidados en su 

higiene les protegen de una exposición a enfermedades y peligros a los que se 

encuentran expuestos por ser silenciosos al no tener una higiene adecuada tanto 

del aspecto físico, nutricional, de su vestimenta y vivienda (Sánchez y Rodríguez, 

2021). 

 

La higiene se considera un aspecto propio de hábitos de cuidado personal, que le 

permite al ser humano tener un estado de perfecto equilibrio y libre de 

enfermedades. Acrecienta la calidad de vida saludable y la prolongación de la 

misma. Según Lazo, afirma que la “higiene es parte de la medicina, pues su 

finalidad es prevenir enfermedades internas o externas que afectan la convivencia 

de un ser humano” (Lazo, 2020, pág. 1). La higiene entonces es una práctica de 

aseo personal, limpieza de vivienda y vestimenta que permite una sana convivencia 

a quienes se relacionan con el adulto mayor, sean familiares, amigos y sociedad en 

general (Vargas et al., 2020). 

 

La negligencia de aseo personal es un factor determinante en el deterioro de la 

salud de las personas mayores. A esto se añadiría la soledad y desatención por 

parte de familiares y personas de su entorno, lo que provoca depresión, debido a 

la falta de preocupación por su aseo personal (Angulo, 2023). 
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Para Grassts y Ubillus, la higiene “se relaciona directamente con la autoestima del 

ser humano y se convierte en un elemento esencial por el afán del hombre de verse 

bien con las personas que se relaciona” (Grassts y Ubillus, 2021, pág. 5). Forma 

parte de los hábitos para alcanzar una vida sana que facilite la inclusión e 

interacción, de modo que es importante velar que las personas adultas mayores 

utilicen el tipo de ropa apropiado para su edad (Diaz, 2019). 

 

Según Sánchez (2020), es una condición que no permite que la salud sea afectada 

con los problemas ambientales y propios del hombre, pues está dirigido 

particularmente a la prevención de enfermedades. Por su parte Pool et al. (2021) 

sostiene que la higiene le permite al cuerpo aumentar su vitalidad, manteniendo el 

estado de salud integral. 

 

Lavados de manos: es un proceso sencillo, a menudo subestimado, pero que tiene 

un poder extraordinario para reducir la propagación de microorganismos y prevenir 

enfermedades (MSP, 2021). Por esta razón, es de vital importancia una correcta 

técnica de lado de manos antes y después de comer, al usar al baño, al entrar y 

salir de un centro de salud y después de tener contacto con personas enfermas. 

Marca la diferencia para prevenir infecciones (Castiblanco et al., 2021). 

 

El lavado de manos es una práctica diaria que dentro de la atención de la salud 

está regulada y tiene instrucciones básicas y establecidas en programas para su 

correcta higiene (Sánchez y Hurtado, 2020).  

 

Baño o ducha diaria: según Villalba (2023), las bacterias existentes en el cuerpo 

humano, se multiplican con mayor facilidad en un ambiente húmedo y cálido como 

la piel; de no eliminarse diariamente, estas bacterias se descomponen, generan 

compuestos malolientes que, a pesar de que pueden enmascararse con 

desodorantes, siguen afectando la higiene corporal (Mártinez, 2021). 

 

Higiene de los ojos: si bien, los ojos cuentan con un sistema de limpieza natural, el 

sistema lagrimal, lavarlos diariamente con práctica fundamental para mantener una 

buena higiene ocular; por tanto, es recomendado que si existen problemas de 
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excesos acudir a un médico o usar gafas si es necesario (Ponte, 2020). Para evitar 

problemas de visión, es mantener una iluminación adecuada, evitar espacios 

oscuros y realizar esfuerzos en este hábitat de los ojos al leer, ver televisión, 

haciendo que estos se esfuercen.  

 

Higiene de los oídos: para higienizar los oídos se requiere que la limpieza solo se 

limite a llegar al pabellón de la oreja; específicamente, en la parte externa, se tendrá 

cuidado del uso de objetos con el que se realiza el aseo llegue a la parte interna 

que causa algún daño (Ribeiro, 2024). 

 

Higiene de los dientes: en los adultos mayores, debido a los cambios fisiológicos 

naturales, es una práctica diaria fundamental no solo para proteger los dientes y 

encías, sino que también contribuye a la salud en general. Cepillarse después de 

cada comida y antes de acostarse, elimina la placa bacteriana, la principal causante 

de las caries dentales (Diaz y Huerta, 2020). 

 

Limpieza de la nariz: la nariz juega un papel fundamental en la salud del individuo. 

Actúa como filtro del aire que se respira, calienta, humidifica y limpia el aire que se 

inhala antes de llegar a los pulmones. Para mantener una buena salud nasal, es 

necesario tener una buena higiene nasal (Ponte, 2020).  

 

Limpieza de la vestimenta y el calzado: la mayoría de la vestimenta después del 

uso se contamina debido a que el cuerpo humano emite secreciones provocadas 

por el ambiente, por lo que es necesario tener la vestimenta limpia, convirtiéndolo 

en un hábito a inculcarse desde temprana edad, no solo por razones estéticas, sino 

para no exponerse a enfermedades; por otra parte, el calzado sería cómodo y con 

una talla adecuada (Ribeiro, 2024).  

 

Afecciones derivadas de los inadecuados hábitos de higiene personal. 

 

La falta de aseo en los adultos mayores es un factor que contribuye al 

envejecimiento. En caso de no mantener buenas condiciones higiénicas, el adulto 



13 

 

mayor podría padecer de alteraciones en la piel y boca, manifestaciones cutáneas 

y orales como claros indicadores de posibles problemas de salud. 

 

Periodontitis: es una inflamación de las encías causada por bacterias que afecta el 

tejido blando alrededor de los dientes. La principal causa es la acumulación de 

placa bacteriana debido a la falta de limpieza. La periodontitis deriva en infecciones 

más graves que podrían poner en peligro el sistema inmunitario del adulto mayor 

(Figueroa y Bascones, 2022). 

 

Piel seca (xerosis): a medida que el ser humano envejece, produce menos aceites 

naturales, lo que la hace más propensa a la sequedad; la mala higiene podría 

empeorar esta situación, pues la piel seca causa picazón, descamación y grietas 

muchas veces sangrantes (Centers for Disease Control and Prevention, 2023). 

 

Infecciones: la piel es una barrera contra hongos, bacterias y virus; la mala higiene 

rompe esta barrera, exponiendo al adulto mayor a infecciones de la piel. Se 

presentan como enrojecimiento, hinchazón, dolor, pus o fiebre; ciertas infecciones, 

como la gangrena por Fournier, pueden ser potencialmente mortales (Soto et al., 

2019). 

 

Dermatitis atópica: Es el picor que suele ser intenso por la noche y puede agravarse 

con el sudor y el uso de algunas vestimentas como ropa de lana o materiales 

sintéticos, lo que genera deterioro en el estilo de vida de los adultos mayores, 

impide un adecuado descanso y contribuye al desarrollo de trastornos del ánimo 

(Bernstein, 2023). 

 

Úlceras por presión (escaras): son áreas de la piel y tejido que se necrosan debido 

a la presión prolongada sobre una zona del cuerpo. Estas lesiones se producen por 

la presión constante entre dos superficies duras, como los huesos del paciente y la 

cama o silla donde descansa; reduce el flujo sanguíneo a la zona afectada, dejando 

a los tejidos sin oxígeno y nutrientes, lo que conduce finalmente a la necrosis. Las 

úlceras por presión representan un problema de salud pública significativo, que 
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impacta directamente en la calidad de vida del adulto mayor, razón por la que es 

necesario prevenir y tratar estas lesiones oportunamente (Villén, 2023). 

 

Enfermedades cutáneas precancerosas y cancerosas: Las personas mayores que 

tienen mala higiene y no se protegen del sol adecuadamente tienen un mayor riesgo 

de desarrollar estas afecciones. Los síntomas del cáncer de piel incluyen cambios 

en la apariencia de un lunar o mancha en la piel, como cambios en el tamaño, color 

o la (Norman, 2022).  

 

Tiña del pie: es una infección fúngica común que actúa en la piel de los pies. Se 

caracteriza por lesiones maceradas y descamativas que se presentan entre los 

dedos de los pies, incluida la parte superior y arco plantar del pie (Auron, 2023). 

 

Piojos púbicos: los piojos púbicos normalmente infectan a personas con poca 

higiene, personas que se encuentran en condiciones de hacinamiento y personas 

que habitan en albergues; son pequeños insectos que viven en el vello púbico; se 

propaga directamente por medio del contacto sexual o al compartir ropa o toalla 

contaminadas; los síntomas incluyen picazón especialmente por la noche y 

pequeñas manchas grises o negras en la piel cerca del vello púbico (Dinulos, 2023). 

 

Sarna: es una condición cutánea contagiosa provocada por ácaros del folículo 

piloso. Se propaga fácilmente por contacto cercano. Esta afección es 

particularmente común en entornos donde las personas viven en estrecha 

proximidad, como hogares de cuidado diario o centros de cuidados prolongados.  

 

La demora ocasiona el contagio de familiares y cuidadores de los hogares para 

ancianos. Los síntomas incluyen picazón intensa, especialmente por la noche y 

pequeñas protuberancias rojas o rosadas en la piel (Arias et al., 2024). 

 

1.4. Guía de actividades  

 

La guía de actividades de enfermería es un documento donde se describe de 

manera detallada y especifica los procedimientos necesarios para proporcionar una 
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atención de alta calidad al paciente, asegurando la uniformidad de los cuidados, 

pues se enfoca en regularizar las acciones asistenciales (Pinargote et al., 2021). 

 

Las guías de actividades de enfermería para la higiene personal del adulto mayor 

sirven como base para el aprendizaje, desarrollo de destrezas y cuidados 

asistenciales a las personas de la tercera edad; estas guías buscan optimizar su 

calidad de vida, trabajo en conjunto con la familia y el equipo profesional 

multidisciplinario en los distintos niveles de atención, sea público o privado (Gil et 

al., 2023). 

 

La guía de actividades para la higiene personal del adulto mayor pretende brindar 

valiosa información, sugerencias y recomendaciones que posibilite a la enfermera 

planificar periódicamente las tareas a realizar conforme al estado de salud de los 

ancianos (Coltters et al., 2020).  

 

Las guías de actividades de higiene personal del adulto mayor ofrecen varios 

beneficios; de acuerdo con Acosta et al. (2022) incluyen lo siguiente: 

 

• Mejoran la calidad de la atención: porque proporcionan un plan de atención claro 

y conciso, las guías garantizan el ofrecimiento de la atención requerida y que 

ésta sea a la vez, de forma efectiva y segura. 

• Promueven la atención centrada en el paciente: las guías facilitan el enfoque de 

los requerimientos específicos del paciente y promueven el trabajo colaborativo 

conjuntamente con la enfermera para lograr sus objetivos. 

• Mejoran la comunicación y la colaboración: las guías proporcionan un lenguaje 

común para que tanto enfermeras como otros profesionales sanitarios discutan 

y promuevan la calidad del cuidado y atención. 

• Aumentan la eficiencia: las guías ayudan a las enfermeras a utilizar el tiempo 

de forma eficiente al evitar y reducir al máximo la duplicación de esfuerzos, de 

tal forma que se garantiza la realización de todas las tareas necesarias. 

• Reducen el riesgo de errores: las guías ayudan a prevenir errores al 

proporcionar instrucciones claras y paso a paso para la realización de 

intervenciones de enfermería. 
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Es importante destacar que las guías de actividades de enfermería son 

instrumentos que se adaptan a las necesidades específicas del paciente y 

situación. Las enfermeras utilizan su juicio clínico y conocimiento experto para 

determinar qué intervenciones son las más adecuadas para cada adulto mayor.  
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CAPÍTULO II. DISEÑO METODOLÓGICO 

 

En el desarrollo de la investigación es indispensable escoger la metodología 

correcta para la obtención de información, la misma que una vez analizada, 

discernida y delimitada cumple con los objetivos planteados. Por tanto, se 

selecciona el enfoque a aplicar, modalidad y nivel de investigación, así como la 

técnica e instrumentos para recoger la información requerida y la población que 

forma parte del estudio.  

 

2.1. Tipo de investigación y enfoque de investigación  

 

Se utiliza el método inductivo, según lo señalado por Molano et al. (2021, pág. 22), 

“el método inductivo recoge o recolecta datos de los cuales después puede hacer 

generalizaciones a partir de casos específicos”. Por tanto, con la aplicación del 

método inductivo se estudia los hechos desde lo individual para llegar a 

conclusiones generales, válidas para casos similares, para tener un mejor 

conocimiento de hábitos de higiene en los adultos mayores. 

 

De esta forma, se toman las premisas generales hacia las particulares, que 

permitan la obtención de información sobre los hábitos de la higiene de los adultos 

mayores. El enfoque seleccionado es cualitativo, el cual recoge las actitudes, 

creencias o costumbres del ser humano para interpretar las experiencias que 

atraviesan a lo largo de la vida (Valle, 2022). 

 

Se utilizan los siguientes niveles de investigación: 

 

Bibliográfico: consiste en analizar información escrita desde libros, páginas 

académicas indexadas, revistas científicas para establecer relaciones, diferencias 

o avances recientes respecto al problema de estudio (Crespo, 2020). 

 

El nivel de investigación bibliográfico refuerza los resultados del análisis teórico 

mediante la obtención de información pertinente sobre el envejecimiento, el adulto 
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mayor y hábitos de aseo personal y sus afecciones derivadas de la ausencia de 

estos hábitos. 

 

Descriptivo: el nivel de investigación descriptivo tiene como objetivo detallar las 

características más importantes de las actividades de higiene personal que más 

favorecen los hábitos de vida de los adultos mayores, proporcionando datos 

sistemáticos, posibles de ser comparados con otras fuentes (Guevara et al., 2020). 

 

Mediante este nivel, se realiza el estudio de los datos cualitativos con el objeto de 

describir los diferentes resultados con sus respectivas interpretaciones y análisis 

con el respaldo de teorías de diferentes autores de las premisas e investigaciones 

realizadas. 

 

2.2. Grupo de estudio  

 

Para la selección de la población se identificaron a enfermeras profesionales 

expertas en el cuidado del adulto mayor, de cuya experiencia se espera el aporte 

para diseñar la guía de actividades de higiene personal que beneficie y mejore el 

cuidado del adulto mayor. 

 
Cuadro 1. Datos Profesional 1 

Título  Licenciada en Enfermería 

Puesto de Trabajo Cuidadora 

Institución  MIES 

Años de experiencia 5 años 

Fuente: investigación propia 
 
Cuadro 2. Datos Profesional 2 

Título  Licenciada en Enfermería 

Puesto de Trabajo Cuidadora 

Institución  Hogar Adulto Mayor Cevallos 

Años de experiencia 6 años 

Fuente: investigación propia 
 
Cuadro 3. Datos Profesional 3 

Título  Licenciada en Enfermería 

Puesto de Trabajo Cuidadora 

Institución  Hogar de Acogimiento para el Adulto Mayor 

Años de experiencia 5 años 

Fuente: investigación propia 
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Cuadro 4.Datos Profesional 4 

Título  Licenciada en Enfermería 

Puesto de Trabajo Cuidadora 

Institución  Hogar de Acogimiento para el Adulto Mayor 

Años de experiencia 7 años 

Fuente: investigación propia 

 

2.3. Técnicas de recolección de información  

 

La entrevista se emplea como técnica dirigida a enfermeras expertas en el cuidado 

del adulto mayor para conocer las actividades que incluirá en la guía de actividades 

de higiene personal donde se incluyan todos los beneficios para un envejecimiento 

activo y saludable. El instrumento que se utiliza es un cuestionario con preguntas 

abiertas para obtener datos fehacientes sobre el objeto de estudio. 

 

2.4. Procesamiento y análisis de la información  

 

Luego de la aplicación de entrevistas a las enfermeras profesionales expertas en el 

cuidado del adulto mayor, se organiza la información de la forma más clara posible 

que facilite analizar e interpretar los resultados presentados a continuación. 

 

Cuadro 5. Pregunta 1 

P1. ¿Considera usted que los adultos mayores tienen hábitos de higiene personal? 

R1. Hay algunos adultos mayores que no. 

R2. Si, porque es una enseñanza de su vida cotidiana. 

R3. No tienen buenos hábitos, debido a que no pueden valerse por sí solos. 

R4. Los adultos mayores funcionales realizan sin ningún problema, pero otros adultos necesitan 
ser guiados para que mantengan una buena imagen. 

Fuente: entrevista a expertos 
Elaborado por: Daysi Peñafiel 

 

Análisis  

 

Para la mayoría de entrevistadas, los adultos mayores no tienen buenos hábitos de 

higiene personal, pues existe dificultad, especialmente con las personas adultas 

mayores dependientes, ésta no es una tarea mecánica ni fácil, pues requieren 

ayuda y supervisión que garantice un aseo adecuado. En consecuencia, los adultos 

mayores no tienen rutinas de aseo diario por la falta de supervisión directa. 
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Cuadro 6. Pregunta 2 

P2. ¿El no mantener buenos hábitos de higiene afecta la salud del adulto mayor? 

R1. Si varios. 

R2. Si, existen adultos mayores que tienen muchas dificultades en su salud. 

R3. Si, por eso se les enseña a mantenerse limpios y a asearse a cada momento. 

R4. No habido problemas de higiene en ningún adulto mayor. 

Fuente: entrevista a expertos 
Elaborado por: Daysi Peñafiel 

 

Análisis  

 

La mayor parte de profesionales entrevistadas afirman que la falta de buenos 

hábitos de higiene aumenta el riesgo de infecciones a la piel debido a que los 

adultos mayores tiene una piel frágil con menor capacidad de respuesta 

inmunológica que propicia la proliferación de hongos y bacterias que incrementa el 

riesgo de infecciones cutáneas, urinarias y respiratorias principalmente.  

 

Los hábitos de aseo personal previenen enfermedades y contribuyen a mantener 

una buena salud en los adultos mayores como parte fundamental del bienestar 

físico, emocional y social. 

 

Cuadro 7. Pregunta 3 

P3. ¿Considera usted que los adultos mayores tienen una buena higiene bucal? 

R1. No, Por tanto, se les ayuda a realizar el correcto lavado de dientes, encías y dentaduras. 

R2. No, porque muchos de ellos no pueden hacerlo por sí solos. 

R3. No, hay que estar pendientes de cada uno de ellos. 

R4. Aunque ya no tengan sus dientes tienen su placa dental los cuidados dentales y de encías, 
los adultos que no pueden realizar por sí solos se les ayuda a lavar sus placas. 

Fuente: entrevista a expertos 
Elaborado por: Daysi Peñafiel 

 

Análisis  

 

Para las expertas entrevistadas, los adultos mayores no tienen una buena higiene 

bucal; los cambios fisiológicos que experimenta el ser humano a medida que 

envejece, aumentan el riesgo de desarrollar problemas tales como caries, 

enfermedades en las encías, pérdida de dientes, además, de halitosis debido al 

inadecuado mantenimiento de las placas dentales, lo que puede generar una mala 

nutrición por la imposibilidad de masticar adecuadamente los alimentos. 
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A pesar de que la salud bucal puede verse limitada por problemas de movilidad del 

adulto mayor, es necesario la intervención del cuidador o familiares que ayuden con 

el aseo adecuado de la boca, además de atención dental adecuada para el 

tratamiento oportuno. 

 

Cuadro 8. Pregunta 4 

P4. ¿Con qué frecuencia revisa usted la higiene de la piel de los adultos mayores?  

R1. Si se les revisa y se les recomienda bañarse constantemente. 

R2. Se les revisa cada día en el momento del baño. 

R3. Siempre se está pendiente de la higiene para evitar problemas de salud. 

R4. Diariamente se les manifiesta la importancia de la buena higiene, presentación para que se 
sientan mejor. 

Fuente: entrevista a expertos 
Elaborado por: Daysi Peñafiel 

 

Análisis  

 

Para la mayoría de las expertas, la frecuencia con la que se revisa la higiene de la 

piel es permanente. El momento ideal sería durante el baño diario con el propósito 

de advertir cualquier anomalía para evitar afectaciones tales como úlceras por 

presión en caso de una persona inmovilizada, dermatitis por contacto por el uso de 

jabones no adecuados para el tipo de piel, eczemas o infecciones que compliquen 

la salud de las personas adultas mayores. Mantener una buena higiene de la piel 

preserva la función protectora y reduce el riesgo de infecciones bacterianas, 

fúngicas y virales. 

 

Cuadro 9. Pregunta 5 

P5. ¿Cree usted que los adultos mayores se lavan bien las manos y en qué momentos? 

R1. No, muchos adultos mayores no se lavan bien sus manos por distintos factores. 

R2. No, por ello se les supervisa. 

R3. Si, se lavan sus manos antes y después de cada comida y al salir del baño. 

R4. No, es recomendable lavan sus manos antes y después de cada comida. 

Fuente: entrevista a expertos 
Elaborado por: Daysi Peñafiel 

 

Análisis  

 

Para las expertas, los adultos mayores no se lavan bien las manos, debido a varias 

razones, tales como dificultad para moverse, artritis, dificultad para alcanzar el agua 

y jabón, no tener acceso a estos implementos de limpieza, o debilidad muscular y 
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afecciones relacionadas con la edad, problemas cognitivos razón por la que no 

recuerdan cómo hacerlo ni en qué momento. Los adultos mayores, especialmente 

con aislamiento social, tienen menos oportunidades que otros para lavarse las 

manos; este es un hábito permanente, especialmente después de salir del baño. 

 

Cuadro 10. Pregunta 6 

P6. ¿Con qué frecuencia considera usted los adultos mayores deberían cambiarse de 
vestimenta? 

R1. Diariamente porque se ensucian con facilidad. 

R2. Se cambian dos veces al día. 

R3. Cuando se observa que está con alguna mancha o mal olor, por lo general, se cambian 
pasando un día. 

R4. A cada uno de los adultos mayores se les cuida su vestimenta que este limpia, caso 
contrario se le cambia la ropa. 

Fuente: entrevista a expertos 
Elaborado por: Daysi Peñafiel 
 

Análisis  

 

Las expertas manifiestan que la frecuencia con la que los adultos mayores deberían 

cambiarse de vestimenta sería de acuerdo al estado de salud o limitación física; 

ciertas personas mayores por enfermedad tienden a regarse líquidos; algunos no 

alcanzan a ir al servicio higiénico mientras otros no les gusta cambiarse de ropa. El 

cambio de vestimenta con regularidad es importante porque preserva la higiene 

corporal y mantiene el buen aspecto de las personas.  

 

Cuadro 11. Pregunta 7 

P7. ¿Con qué frecuencia revisa uñas cortadas y limpias en los adultos mayores? 

R1. Diariamente, porque las uñas son una fuente de microorganismos y bacterias que afectan la 
salud de cada adulto mayor. 

R2. Siempre, es muy importante que ellos tengan un corte adecuado de uñas para evitar 
enfermedades. 

R3. A cada momento o a diario para no tener acumulación de bacterias y contagio de 
enfermedades. 

R4. Pasando un día se revisa que sus uñas estén cortadas y limpias. 

Fuente: entrevista a expertos 
Elaborado por: Daysi Peñafiel 
 

Análisis  

 

Para la mayoría de las profesionales entrevistadas, la frecuencia de la revisión de 

uñas cortadas y limpias sería permanente. El propósito de esta actividad es 

controlar que no existan cambios de color, textura y forma en las uñas. De existir 
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cambios, podría ser un indicativo de problemas subyacentes como infecciones, 

hongos, problemas circulatorios o por el contrario las uñas largas y en mal estado, 

es un mecanismo de transporte de bacterias que pueden afectar la salud del adulto 

mayor.  

 

Cuadro 12. Pregunta 8 

P8. ¿Con qué frecuencia es necesario el corte de cabello y en el caso de los hombres 
rasurarse? 

R1. Cada 15 días el corte de cabello y diariamente rasurarse. 

R2. Según las necesidades de cada adulto mayor 

R3. Deberían rasurarse cada día y el corte de pelo según lo requieran. 

R4. Con la frecuencia que cada uno lo requiera. 

Fuente: entrevista a expertos 
Elaborado por: Daysi Peñafiel 

 

Análisis  

 

Las expertas señalan que la frecuencia del corte de cabello y de barba en el adulto 

mayor sería de acuerdo a sus necesidades personales y específicas; desde la 

perspectiva de cuidado de la higiene personal, es importante el corte frecuente de 

cabello y de barba diariamente puesto que, el verse bien estimula la autoestima y 

posibilita la inclusión positiva entre su familia y sociedad. 

 

Cuadro 13. Pregunta 9 

P9. ¿Cuál es la frecuencia del baño del adulto mayor? 

R1. Si es posible cada día o pasando un día, pero esto también depende de su estado de salud. 

R2. Todos los días para así evitar malos olores y diversas enfermedades. 

R3. Pasando un día, por lo general, pero cuando está un clima frio es mejor no hacerlo. 

R4. En este sentido lo más recomendable para su higiene corporal es que las duchas sean al 
menos 3 veces a la semana. 

Fuente: entrevista a expertos 
Elaborado por: Daysi Peñafiel 

 
Análisis  

 

Las profesionales señalan que la frecuencia del baño del adulto mayor sería 

pasando un día, pero también depende de las necesidades y limitaciones 

específicas, al momento de establecer su rutina de ducha, que favorezca su 

bienestar físico; la ducha regular elimina la suciedad, sudor, bacterias y células 

muertas de la piel y previene infecciones, irritaciones de la piel y olores 

desagradables. Durante la ducha es importante tomar medidas para evitar caídas; 
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de la misma forma es esencial ajustar la temperatura del agua y limitar el tiempo, 

utiliza jabones suaves que no irriten su piel. 

 

Cuadro 14. Pregunta 10 

P10. ¿Qué beneficios tiene una guía de actividades de higiene personal y qué mejoras 
proporciona al mejoramiento del estilo de vida del adulto mayor? 

R1. La guía de actividades de higiene personal es importante para mejorar el cuidado. 

R2. El beneficio de la guía es ofrecer un buen cuidado al adulto mayor. 

R3. La guía orienta el cuidado del adulto mayor para mantener una buena salud y evitar 
enfermedades. 

R4. Contribuye a crear un plan de cuidados básico del adulto mayor que incluye tareas de 
higiene diarios como bañar, lavar sus dientes y su cara.  

Fuente: entrevista a expertos 
Elaborado por: Daysi Peñafiel 
 

Análisis  

 

Para las profesionales, los beneficios de una guía de actividades de higiene 

personal para el adulto mayor contribuirían a estandarizar técnicas del proceso de 

higiene personal; programar un plan de higiene de acuerdo a las necesidades 

específicas y sobre todo sería una herramienta de gran ayuda para los cuidadores, 

pues tendría a su alcance un instrumento que les ayudaría a asistir de forma eficaz, 

para proporcionar en todo momento seguridad, respeto que preserve la autoestima 

y bienestar del adulto mayor.  
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CAPÍTULO III. PROPUESTA 

 

3.1. Análisis situacional  

 

En Ecuador, la población de personas mayores ha aumentado significativamente. 

Últimamente, este cambio demográfico trae consigo desafíos específicos en 

términos de salud y satisfacción, incluyendo la higiene personal, considerada como 

un aspecto esencial del bienestar de los adultos mayores. Afecta gravemente el 

bienestar físico, emocional y social de esta población frágil de la sociedad abordar 

los desafíos existentes y aprovechar las oportunidades disponibles es de vital 

importancia para garantizar que todos los adultos mayores en el Ecuador tengan 

acceso a la atención necesaria para mantener una higiene personal adecuada. 

 

Las condiciones socioeconómicas precarias de la mayoría de adultos mayores, 

representa un problema significativo, especialmente en áreas rurales y urbanas 

marginales; además, la dependencia de familiares para el cuidado diario afecta la 

regularidad y calidad de la higiene personal. Problemas como la movilidad, 

enfermedades crónicas y el deterioro cognitivo derivados del proceso de 

envejecimiento del ser humano pueden dificultar tareas básicas como bañarse, 

cepillarse los dientes y cambiarse de ropa. Adicionalmente, la depresión y el 

aislamiento social también pueden llevar a una disminución en el cuidado personal. 

 

A pesar de la existencia de políticas públicas y programas para apoyar a los adultos 

mayores, incluyendo la Ley del Anciano y programas del Ministerio de Inclusión 

Económica y Social (MIES), sin embargo, la implementación efectiva y el alcance 

de estos programas han sido insuficientes para abordar todas las necesidades de 

higiene personal del adulto mayor. 

 

3.2. Determinación de necesidades y oportunidades  

 

El diseño de una guía de actividades de higiene personal para el adulto mayor es 

una necesidad para los cuidadores, que carecen de conocimientos adecuados 
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sobre las mejores prácticas de higiene personal del adulto mayor y ser, por tanto, 

un instrumento de capacitación efectiva. 

 

La higiene adecuada es crucial para prevenir infecciones y enfermedades en los 

adultos mayores, quienes son más vulnerables debido al sistema inmunológico 

debilitado. Además, es necesario fomentar la autonomía en las actividades diarias 

para contribuir a potenciar el bienestar integral del adulto mayor.  

 

Una guía de actividades estandarizadas de higiene personal para el adulto mayor 

es una oportunidad para proporcionar información clara y accesible sobre cómo 

realizar actividades de aseo personal de manera segura y efectiva. De la misma 

forma, incluye módulos de capacitación y recursos educativos para mejorar las 

habilidades de los cuidadores.  

 

La inclusión de protocolos de higiene detallados puede ayudar a reducir la 

incidencia de enfermedades relacionadas con la falta de higiene, por lo que puede 

ofrecer estrategias para promover la independencia en el aseo personal, adaptadas 

a los diferentes niveles de capacidad física y cognitiva. 

 

3.3. Diseño del proyecto  

 

La guía de actividades de higiene personal para adultos mayores diseñada 

pretende estandarizar procesos para mantener un nivel adecuado de aseo 

personal, promoviendo la autonomía, autoestima, independencia e inclusión que 

les otorgue un mayor control sobre su vida diaria; así como facilitar al cuidador 

instrucciones claras y precisas de actividades de aseo para mantener un nivel 

adecuado de higiene. 

 

La guía diseñada unifica procedimientos y pasos recomendados por el MSP, 

organismos internacionales tales como la OMS y las recomendaciones dadas por 

los expertos a través de las entrevistas realizadas. 

 



27 

 

Los beneficios que se pretenden alcanzar con esta guía son prevenir 

enfermedades, reducir altos niveles de ansiedad y depresión debido al aislamiento 

social a la que están expuestos ciertos adultos mayores; además de fomentar una 

mayor conciencia de la importancia de las prácticas de higiene personalizada y 

adecuada para que el adulto mayor independiente o dependiente; transforme así 

esta rutina diaria en una experiencia positiva y saludable. 
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GUÍA DE ACTIVIDADES DE HIGIENE PERSONAL PARA ADULTOS MAYORES 

 

Mantener una buena higiene personal es fundamental en todas las etapas de la 

vida, pero adquiere especial relevancia en la edad adulta mayor. Esta guía ha sido 

diseñada para proporcionar pautas claras y sencillas sobre los cuidados básicos 

que contribuyen al bienestar físico y emocional y mental. 

 

Cada paso detallado en esta guía, desde el lavado de manos siguiendo las 

recomendaciones de la OMS hasta el cuidado de la vestimenta y el calzado, busca 

promover la autonomía y la independencia de las personas mayores. Además, 

estas prácticas ayudan a prevenir infecciones, mejorar la autoestima y favorecer el 

descanso.  

 

A lo largo de estas páginas se encuentran pautas prácticas y adaptadas a las 

necesidades específicas de los adultos mayores, con el objetivo de que cada 

persona pueda realizar su aseo personal de manera segura y eficaz. Consta de 

once procedimientos importantes, tanto para adulto mayor dependiente como 

independiente. Estos procedimientos son fundamentales para mantener una 

higiene adecuada y generar una rutina saludable de los siguientes aspectos: 

 

• Lavado de manos según la técnica recomendada por la OMS 

• Baño diario, aseo en cama para las personas dependientes, afeitado facial, 

cuidado de la piel y escaras. 

• Instrucciones correctas para el aseo de genitales. 

• El aseo bucal, placas dentales e higiene dental en pacientes inconscientes. 

• Higiene nasal. 

• Higiene ocular con sus respectivos cuidados y recomendaciones. 

• Higiene de oídos. 

• Vestimenta y calzado  

 

Se indica que cada uno de los procesos de higiene contiene una pequeña 

descripción, materiales, pasos y recomendaciones a seguir, lo que garantiza una 

higiene satisfactoria para el adulto mayor (Anexo 1.).  
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CONCLUSIONES 

 

• Las complicaciones por la deficiente higiene personal en los adultos 

mayores se generan por la ausencia de hábitos de aseo que reduce su 

autonomía, autoestima e inclusión en su entorno familiar y social. Entre las 

afecciones se encuentran: periodontitis, piel seca (xerosis), infecciones, 

dermatitis atópica, ulceras por presión, enfermedades cutáneas 

precancerosas y cancerosas, tiña del pie, piojos púbicos y sarna. 

 

• Los beneficios y mejoramientos que tiene la guía de actividades de higiene 

personal del adulto mayor son la estandarización de pasos de higiene 

personal, la selección de materiales de aseo que incremente su satisfacción 

personal y autoestima a través de una piel sana y limpia. 

 

• La guía diseñada incluye un lenguaje sencillo y claro que permite al adulto 

mayor independiente o cuidadores un mejor conocimiento de cómo realizar 

las rutinas de aseo de acuerdo a las necesidades y condiciones de salud 

del adulto mayor. 

 

• La guía promueve la autonomía y enseña tener buenos hábitos de higiene 

en el adulto mayor, para lograr un envejecimiento activo. 

  



30 

 

RECOMENDACIONES 

 

• Promover la planificación de rutinas de aseo personal para el adulto mayor 

a fin de prevenir enfermedades que afecten su condición de salud y su 

bienestar general, para garantizar un mejor estilo de vida saludable. 

 

• Socializar la guía diseñada tanto a cuidadores como a familiares de adultos 

mayores, a fin de facilitar la adquisición de conocimientos e instrucciones 

de higiene precisas y específicas de acuerdo a la condición del adulto 

mayor a su cargo o supervisión.  

 

• Fomentar la independencia y el bienestar del adulto mayor a través del uso 

de la guía de actividades de higiene personal, manteniendo hábitos de aseo 

personal que ayuden a prevenir enfermedades e infecciones a través de 

una rutina de aseo adecuada.  
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ANEXOS 

 

Anexos 1. Guía de Actividades de Higiene Personal para Adultos Mayores 
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Anexos 2. Formato de entrevistas a expertos 

 

PONTIFICIA UNIVERSIDAD CATÓLICA DEL ECUADOR – SEDE AMBATO 

UNIDAD ACADEMICA PUCE TEC AMBATO 

TECNOLOGIA SUPERIOR EN ENFERMERIA 

Tema: 

GUIA DE ACTIVIDADES DE HIGIENE PERSONAL PARA LOS ADULTOS 

MAYORES 

 

Objetivo: Obtener información fehaciente para el diseño de una guía de actividades 

de higiene personal para los adultos mayores. 

 

Instrucciones: Responda según su experiencia a las interrogantes que se 

encuentran a continuación, se agradece por la colaboración. 

 

Nombre del Profesional:  

Institución donde labora: 

 

Cuestionario: 

1. ¿Considera usted que los adultos mayores tienen hábitos de higiene personal? 

_________________________________________________________________

_________________________________________________________________

___________________________________________________________ 

2. ¿El no mantener buenos hábitos de higiene afecta la salud del adulto mayor? 

_________________________________________________________________

_________________________________________________________________

___________________________________________________________ 

3. ¿Considera usted que los adultos mayores tienen una buena higiene bucal? 

_________________________________________________________________

_________________________________________________________________

___________________________________________________________ 
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4. ¿Con qué frecuencia revisa usted la higiene de la piel de los adultos mayores? 

_________________________________________________________________

_________________________________________________________________

___________________________________________________________ 

 

 

5. ¿Cree usted que los adultos mayores se lavan bien las manos y en qué 

momentos? 

_________________________________________________________________

_________________________________________________________________

___________________________________________________________ 

6. ¿Con qué frecuencia considera usted los adultos mayores deberían cambiarse 

de vestimenta? 

_________________________________________________________________

_________________________________________________________________

___________________________________________________________ 

7. . ¿Con qué frecuencia revisa uñas cortadas y limpias en los adultos mayores? 

_________________________________________________________________

_________________________________________________________________

___________________________________________________________ 

8. ¿Con qué frecuencia es necesario el corte de cabello y en el caso de los 

hombres rasurarse? 

_________________________________________________________________

_________________________________________________________________

___________________________________________________________ 

9. ¿Cuál es la frecuencia del baño del adulto mayor? 

_________________________________________________________________

_________________________________________________________________

___________________________________________________________ 
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10. ¿Qué beneficios tiene una guía de actividades de higiene personal y qué 

mejoras proporciona al mejoramiento del estilo de vida del adulto mayor? 

_________________________________________________________________

_________________________________________________________________

___________________________________________________________ 

 

Gracias por su colaboración  

 

 


