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RESUMEN 

Introducción: En la actualidad, los profesionales de enfermería desempeñan un 

rol protagónico en el desarrollo y difusión de la terapéutica basada en la medicina 

natural y tradicional, al ser los adultos mayores, una población sensible debido a 

su proceso de envejecimiento. 
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Objetivo: Caracterizar el estado actual de la autotrascendencia, calidad de vida y 

satisfacción en los adultos mayores que asisten a casas de abuelos, en 

integración con la medicina natural y tradicional. 

Métodos: Se realizó un estudio descriptivo transversal en la casa de abuelos del 

municipio Sagua la Grande, en el 2022. La población constituida por adultos 

mayores coincidió con la muestra: 55. La recogida de la información se realizó a 

través del análisis de documentos y aplicación de la escala de Autotrascendencia 

de Pamela Reed. 

Resultados: Se observa predominio del grupo etario de 70 a 79 años (32,72 %), 

sexo masculino (54,54 %), nivel de escolaridad, universitario (27,27 %); las 

enfermedades predominantes fueron: hipertensión arterial (52,73 %) y diabetes 

mellitus (25,45 %); el nivel de información sobre el empleo de medicina natural y 

tradicional fue medianamente adecuado (58,18 %). El nivel de autotrascendencia 

alcanzado de manera general fue bajo (88,82 %). 

Conclusiones: La caracterización realizada permitió evidenciar el nivel de 

información inadecuado que tienen los adultos mayores en relación con la 

medicina natural y tradicional; se le adiciona, el bajo nivel de autotrascendencia. 

Todo ello precisa de una intervención de enfermería que permita elevar la 

autotrascendencia de estos adultos mayores, con la integración de la fitoterapia. 

DeCS: adulto mayor; calidad de vida; medicina tradicional. 

 

ABSTRACT 

Introduction: nursing professionals currently play a leading role in the 

development and dissemination of therapy based on natural and traditional 

medicine, as older adults are a sensitive population due to their aging process. 

Objective: to characterize the current state of self-transcendence, quality of life 

and satisfaction in older adults who attend grandparents' homes, in integration with 

natural and traditional medicine. 
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Methods: a cross-sectional descriptive study was carried out in a grandparents' 

house from Sagua la Grande municipality in 2022. The population coincided with 

the sample and was made up of 55 older adults. The information was collected 

through the analysis of documents and application of Pamela Reed's Self-

Transcendence Scale. 

Results: age group 70-79 years (32.72%), male gender (54.54%), university 

education level (27.27%) predominated; arterial hypertension (52.73%) and 

diabetes mellitus (25.45%) were the predominant diseases; the level of information 

on the use of natural and traditional medicine was moderately adequate (58.18%). 

The level of self-transcendence achieved was low in general (88.82%). 

Conclusions: the characterization allowed us to show the inadequate level of 

information that older adults have in relation to natural and traditional medicine, in 

addition to the low level of self-transcendence. All of this requires a nursing 

intervention that allows raising the self-transcendence of these older adults, with 

the integration of phytotherapy. 

MeSH: elderly; quality of life; medicine, traditional. 
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INTRODUCCIÓN 

La adultez mayor se ha convertido en los últimos tiempos, en un área de 

investigación importante, debido al aumento del envejecimiento poblacional a 

nivel mundial. En Cuba, este envejecimiento se produce de manera rápida y 

profunda, lo que en términos estadísticos solo es comparable con los países más 

desarrollados, pero se diferencia por la velocidad e intensidad con que ocurren y, 
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desde luego, por el contexto socioeconómico y cultural en que se producen estos 

cambios.(1) 

Nuestro país, según estimados, para los próximos años será considerado uno de 

los más envejecidos de la región y se prevé, que para el año 2050, se convertirá 

en uno de los más envejecidos del mundo, con más de 11 millones de habitantes 

y 19,0 % con personas de 60 años y más. Se estima que esa población de 

adultos mayores (AM) supere el 34,0 %, lo que traerá consigo un aumento del 

riesgo de discapacidad y costo social.(2) 

La familia cubana hoy es menos numerosa, su dinamismo y los arreglos al interior 

del hogar cubano -no pocas veces- afectan la convivencia doméstica, generan 

conflictos, presionan los recursos y los servicios de la vivienda. Asimismo, surgen 

tensiones intergeneracionales que afectan particularmente, a las personas de la 

tercera edad. La eminente fragilidad y dependencia de los AM conduce a una 

creciente demanda de cuidados, atención y protección social por parte de la 

familia, el Estado y la sociedad en sentido general.(3) 

El objetivo de una vejez satisfactoria es una sensación de bienestar integrada del 

yo como parte del todo, un sentimiento de salud integral donde el autoconcepto 

positivo, felicidad, moralidad, formen parte del crecimiento espiritual y, por lo 

tanto, se promueve la autotrascendencia, favoreciendo ese sentido de vida.(4) 

La persona adulta mayor, en esta mirada, ha atravesado por una serie de 

dificultades que desafían su autoconcepto; a ello se añade: la salida de los hijos e 

hijas de casa, la jubilación, la viudez, las pérdidas de personas cercanas y 

familiares, las pérdidas cognitivas y emocionales, así como, el propio rechazo de 

la sociedad.(5) Estas son solo algunas de las situaciones que se afrontan, de las 

cuales se espera haya una integración de aprendizajes que conduzca a una sabia 

forma de envejecer. 

Las casas de abuelos son instituciones sociales que brindan atención integral 

diurna, a los ancianos carentes de amparo filial en absoluto o de familiares que no 

puedan atenderlos durante el día; estos AM tienen como características, desde el 
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punto de vista funcional, dificultades para la realización de las actividades 

instrumentadas de la vida diaria y mantener las capacidades funcionales básicas 

para realizar las actividades de la vida diaria.(6) A estas casas de abuelos, 

diseminadas por todo el país, asisten AM con disímiles enfermedades crónicas no 

trasmisibles (ECNT) y discapacidades, y con tratamientos médicos, que los 

convierten en polifarmacia. 

El personal de salud que labora en estas instituciones y en especial, los 

profesionales de enfermería, son promotores de salud por excelencia; en la 

actualidad, estos desempeñan un rol protagónico en el desarrollo y difusión de la 

terapéutica basada en la medicina natural y tradicional (MNT); teniendo en cuenta 

su actuación consecuente en este contexto y por los importantes aportes que 

realizan a la salud de la población, se distinguen también, como promotores del 

desarrollo humano y de todo lo que a su alrededor contribuya a la salvaguarda de 

la salud de la población.(7) El objetivo del presente trabajo es caracterizar el 

estado actual de la autotrascendencia, calidad de vida y satisfacción en los 

adultos mayores que asisten a casas de abuelos en integración con la medicina 

natural y tradicional. 

 

 

MÉTODOS 

Se realizó un estudio descriptivo transversal en la casa de abuelo del municipio 

Sagua la Grande, provincia de Villa Clara, en el año 2022. 

La población estuvo constituida por la totalidad de adultos mayores (55) que 

pertenecen a esta casa de abuelos, perteneciente al Policlínico Docente “Idalberto 

Revuelta”, del propio municipio, en el periodo estudiado. La selección de la  

muestra fue no probabilística, basada en los siguientes criterios: 

Criterios de inclusión: 
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• AM sin limitaciones físicas y mentales con posibilidades de participar en la 

investigación. 

Criterios de exclusión: 

• AM con diagnóstico de enfermedades que le impidan realizar algún tipo de 

actividad. 

• AM pertenecientes a otras casas de abuelos del municipio. 

La muestra quedó finalmente constituida, por los 55 AM que asisten a dicha casa. 

Las variables empleadas fueron: Edad, sexo, escolaridad, profesión/oficio, 

enfermedades que padecen, nivel de información del personal de enfermería 

sobre fitoterapia, discapacidad o minusvalía del enfermo, autotrascendencia, 

afectaciones de la calidad de vida y satisfacción. 

Métodos para la recogida de datos: 

Análisis de documentos: se revisaron las historias de pacientes, las fichas 

familiares y se elaboró un modelo de recogida de la información. Empleo de la 

escala de autotrascendencia de Pamela Reed, con el propósito de medir el nivel 

de autotrascendencia de los AM. La valoración de esta escala se realizó en 3 

fases: 1ra fase (revisión bibliográfica integrativa); 2da fase (validación facial y de 

contenido); 3ra fase (pilotaje); sus resultados fueron publicados por los autores. 

De acuerdo con la aplicación del instrumento, el AM debió responder a cada uno 

de los ítems respecto a cómo se veía en ese momento de su vida, mediante la 

utilización de una escala Likert (Para nada =1, Muy poco = 2, Algo = 3, Mucho = 

4). 

Autotrascendencia: Aumento de la capacidad para expandir los límites que hacen 

que la persona (o el yo), se extienda más allá de los puntos de vista inmediatos y 

limitados que posee en ese momento. 

-15 a 30 puntos: Bajo nivel de autotrascendencia 

-31 a 45: Moderado nivel de autotrascendencia 

-46 a 60: Alto nivel de autotrascendencia 

Análisis y procesamiento de la información: 
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Los datos fueron vaciados en una base de datos automatizada; se utilizó el 

paquete informático Microsoft Office 2013, Excel 2013, soportados sobre 

Windows en una microcomputadora personal. Se aplicaron técnicas de la 

estadística descriptiva y se confeccionaron tablas para expresar los valores de los 

atributos de la variable, en frecuencias absoluta y relativa. 

 

 

RESULTADOS 

La casa de abuelos de Solís, escenario del presente estudio, pertenece al 

Policlínico Universitario «Idalberto Revuelta», del municipio de Sagua la Grande, 

Villa Clara. La población total es de 55 AM, en la prevalencia del grupo etario, el 

de 70 a 79 años fue el más significativo (63,63 %), lo cual evidencia una población 

muy envejecida, que constituye uno de los principales problemas de salud del 

área, asociado a factores de riesgo dependientes de esta etapa de la vida, con 

predominio del sexo masculino (54,54 %). (Tabla 1) 

 

Tabla 1. Relación de edad y sexo de los AM de la casa de abuelos antes de la 

intervención 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

X2= 12,8229      p=0,0050 

 

En cuanto al oficio, predominan las amas de casa (27,2 %), seguido de la esfera 

del deporte (14,5 %); los maestros constituyen una fortaleza en el estudio y un 

Grupos de edades Femenino Masculino 

N % N % 

60-69 años 3 5,45 0 0 

70-79 años 17 30,91 18 32,72 

80-89 años 2 3,64 12 21,82 

90 o más años 3 5,45 0 0 

TOTAL 25 45,45 30 54,54 
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punto de apoyo en el desarrollo de las acciones; son universitarios el 27,2 %, lo 

cual facilita el entendimiento de las posteriores acciones. (Tabla 2) 

 

Tabla 2. Relación de nivel de escolaridad y oficio/ocupación de los AM de la casa de 

abuelos antes de la intervención 

Oficio/ 
ocupación 

Nivel de escolaridad  

Primaria Secundaria Preuniversitario Técnico 
Medio 

Universitario Total 

No. % No. % No. % No. % No. % No. % 

Profesores 
jubilados 

- - - - - - - - 4 7,2 4 7,2 

Médicos 
jubilados 

- - - - - - - - 3 5,4 3 5,4 

Enfermeras 
jubiladas 

- - - - - - 2 3,6 3 5,4 5 9 

Carpinteros -  2 3,6 - - 1 1,8 - - 3 5,4 

Bomberos 
jubilados 

- - - - - - 2 3,6 - - 2 3,6 

Amas de casa 5 9 7 12,7 3 5,4 - - - - 15 27,2 

Albañiles - - - - 2 3,6 2 3,6 - - 4 7,2 

Deportista 
jubilados 

- - - -   3 5,4 5 9.0 8 14,5 

Oficinistas 
jubilados 

- - - - 3 5,4 2 3,6 - - 5 9 

Pensionados - - - 5,4 3 5,4 - - - - 6 10,9 

Total 5 9 9 9 11 20 12 21,8 15 27,2 55 100 

Fuente: Historias clínicas 

 

Se observó también, el comportamiento de las enfermedades asociadas al 

envejecimiento en la población estudiada, ligadas al desarrollo y aparición de 

enfermedades crónicas no transmisibles con énfasis en las de origen 

cardiovascular y endocrino metabólicas, que requieren de extremo control para 

evitar la aparición de discapacidades e invalidez. En la prevalencia de 

enfermedades, la hipertensión arterial se encuentra representada en un 52,73 %, 

seguida de la diabetes mellitus, 25,5 %. Existen discapacidades asociadas a la 

propia edad, con predominio de los discapacitados débiles visuales (5,45 %), 
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discapacidad por sordera (3,64 %) y por ceguera (1,81 %). Se hace referencia a 

estas discapacidades, porque con posterioridad, en el grupo de acciones se 

atenderán las diferencias individuales, según discapacidad, riesgos o 

enfermedades identificadas. (Tabla 3) 

 

Tabla 3. Relación de enfermedades/discapacidades de los AM de la casa de abuelos 

antes de la intervención 

Enfermedades N=55 

No. % 

Hipertensión (HTA) 29 52,73 

Diabetes mellitus (DM) 14 25,45 

Nerviosas 3 5,45 

Epilepsia 2 3,64 

Gastritis 2 3,64 

Artrosis 2 3,64 

Discapacitado por ceguera 1 1,81 

Discapacitado por sordera 2 3,64 

Discapacitados débiles visuales 3 5,45 

Asma bronquial (AB) 1 1,81 

Hernia discal 1 1,81 

Fumadores 3 5,45 

Riesgo por accidente (RA) 55 100 

Fuente: Historia clínica 

 

El conocimiento de las indicaciones terapéuticas de las plantas medicinales, 

generalmente, es una atribución de las personas mayores, que también son 

responsables por el arreglo de las formulaciones a base de plantas; no obstante, 

en lo relacionado con el nivel de información de los AM sobre el empleo de la 

MNT, se constató, que prevalece un nivel medianamente adecuado en el 58,18 

%, seguido de un nivel bajo e inadecuado, en el 36,36 %. (Gráfico 1) 
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Gráfico 1. Nivel de información sobre MNT de los AM de la casa de abuelos antes de la 
intervención 

 

Se observa el nivel de autotrascendencia alcanzado -de manera general- por los 

AM de la casa de abuelos, con un predominio de un nivel de autotrascendencia 

bajo en 45 AM, para un 88,82 %. (Tabla 4) 

 

Tabla 4. Nivel de autotrascendencia de los AM de la casa de abuelos antes de la 

intervención 

 

 

 

DISCUSIÓN 

Autores como López-Sánchez y colaboradores(8) encontraron un predominio de 

pacientes de 70 a 74 años. Los resultados de este estudio son semejantes a los 

encontrados por Chamba Tandazo y colaboradores,(9) pues la muestra más 

representativa se agrupó entre los AM de 71 y 80 años de edad. 

Nivel de autotrascendencia N % 

Bajo nivel de autotrascendencia 45 81,82 

Moderado nivel de autrascendencia 5 9,09 

Alto nivel de autotrascendencia 5 9,09 

Total 55 100 
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El nivel educacional es considerado otro factor que influye poderosamente, en el 

desarrollo de las capacidades de las personas durante su proceso de vida. La 

investigación realizada por Herrera Velázquez y colaboradores(10) arrojó, que el 

29,47 % de los encuestados tenía un nivel educacional básico, además, que el 

8,95 % correspondió a personas que nunca estudiaron. En estudios realizados 

por Díaz Rodríguez y colaboradores(11) se observó, que la mayoría de los 

pacientes presentaban un nivel educacional de enseñanza fundamental 

incompleto. 

La clave está en su participación para sentirse activos, cuando la actividad no solo 

se refiere a actividades laborales, sino a la participación continua en cuestiones 

sociales, económicas, culturales o familiares donde se establezca un vínculo 

generacional e intergeneracional; estos aspectos, indudablemente, favorecen la 

trascendencia, como sucede en las casas de abuelos.(12) 

Al analizar el comportamiento de enfermedades  asociadas al envejecimiento en 

la población estudiada, se observa que está ligado al desarrollo y aparición de 

enfermedades crónicas no transmisibles, con énfasis en las de origen 

cardiovascular y endocrino metabólicas, por lo que requieren extremo control para 

evitar la aparición de discapacidades e invalidez, debido a que la totalidad del 

grupo en estudio es mayor de 60 años y conlleva, a un aumento del riesgo de 

accidentes por los cambios físicos propios del AM. 

La morbilidad múltiple que acompaña al envejecimiento facilita comprender, que 

los ancianos conforman un grupo vulnerable al consumo elevado de 

medicamentos, considerado en la actualidad, un problema de salud para el 

mundo. 

La presencia de ECNT es una característica de la muestra analizada y se observa, 

una elevada prevalencia de HTA (35 %) y DM (21 %), patologías diagnosticadas 

con frecuencia en los pacientes ancianos del país y a nivel mundial.(13,14,15)  

Estas enfermedades fueron, mayoritariamente, cardiovasculares (58,3 %), 

seguidas por las endocrinas o metabólicas (23,3 %).(16,17) Las autoras hacen 
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referencia a los resultados obtenidos en estos contextos y grupos poblacionales a 

causa del predominio de enfermedades cardiovasculares, seguidas por las 

endocrinas, similares a los resultados emanados del presente estudio.(18) 

Las mujeres presentaron un conocimiento más sólido sobre las plantas 

medicinales, lo que coincide con lo reportado en la literatura; (19) estas plantean, 

que las mujeres tienen una participación más activa en la preparación y aplicación 

de la medicina herbolaria. No obstante, los hombres no sobrevaloran las 

indicaciones y poderes curativos de la misma. 

En este sentido, Cordero Miranda y colaboradores(20) reconocen, como las 

mujeres tributarias a la fitoterapia prevalecieron en su investigación, al ser las que 

acudieron con mayor frecuencia al consultorio durante el periodo estudiado; las 

mismas mostraron poseer un conocimiento más sólido e interés sobre las plantas 

medicinales. Los autores de la presente investigación discrepan en cuanto a que, 

los resultados del nivel de autotrascendencia fue alto, pues en el presente 

estudio, se obtuvo bajo nivel de autotrascendencia; ello demuestra, que el AM 

afronta un periodo de “transición epidemiológica”, pues debido a la vulnerabilidad 

de la edad se pueden asociar las ECNT. Para ello, se debe reforzar el acceso al 

control y manejo de estas enfermedades bajo un buen concepto de 

autotrascendencia y se debe realizar un grupo de acciones que garanticen el 

bienestar y la salud de los AM en las casas de abuelos. 

 

 

CONCLUSIONES 

La caracterización realizada permitió evidenciar el inadecuado nivel de 

información que tienen los AM en relación con la MNT; a esto se le adiciona, el 

bajo nivel de autotrascendencia de los mismos. Todo ello precisa de una 

intervención de enfermería que permita elevar la autotrascendencia de esto AM 

con la integración a la fitoterapia, lo que repercutirá en la calidad de vida. 
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