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RESUMEN

Este trabajo consiste en una propuesta de intervencion destinada a dar una respuesta a la
problematica de la disminucién en la motivacion en el dispositivo de estimulaciéon cognitiva
del centro de dia Adultos Mayores perteneciente a Red Unitas. Al centro de dia concurren
adultos mayores a partir de 65 afios con deterioro cognitivo leve, moderado y severo. A
partir de los aportes de las Neurociencias y de la Psicologia Cognitiva, el objetivo de la
propuesta es presentar un taller novedoso en el que se desarrollen actividades de
estimulacion cognitiva sobre las funciones cerebrales superiores (FCS) y los dispositivos
basicos del aprendizaje (DBA), utilizando dispositivos tecnoldgicos y aplicaciones digitales.
Para ello se propone un taller de cuatro encuentros donde se trabajara de manera digital
utilizando distintas dinamicas ludicas, en dos grupos conformados a partir del grado de
deterioro cognitivo. La evaluacion del proyecto se enfoca en el uso de los dispositivos
tecnologicos por parte de los participantes del taller y la resonancia emocional. Para ello se
confecciond una planilla que permite relevar informacion acerca de distintas habilidades
respecto al uso de dispositivos tecnolégicos, el grado de dificultad y la necesidad de apoyo
para la resolucién de las actividades. Asimismo, se confeccionaron algunas preguntas para
explorar la resonancia emocional y motivacion de los participantes.

PALABRAS CLAVES: Estimulacion Neurocognitiva, Deterioro Cognitivo, Envejecimiento,
Dispositivos Basicos del Aprendizaje, Funciones Cerebrales Superiores.



DENOMINACION DEL PROYECTO

Taller de videojuegos para la estimulacion neurocognitiva de los adultos mayores de
la institucion Red Unitas de la ciudad de Rosario.

DESCRIPCION DE LA INSTITUCION Y DEL GRUPO AL CUAL ESTA DESTINADA LA
INTERVENCION

Red Unitas nace en Rosario, en enero de 2016, con el objetivo de brindar diversos
servicios en asistencia integral para el abordaje de patologias mentales y del
neurodesarrollo. Esta institucion privada tiene como fin otorgar servicios terapéuticos
centrados en el individuo, disenados para abordar una variedad de necesidades
emocionales y de salud mental. Cuenta con un equipo interdisciplinario de profesionales
especificamente capacitados para trabajar en colaboracion, con un enfoque integral y
personalizado centrado en cada paciente. Los servicios que ofrece son: consultas y
tratamientos de salud mental, asesoramiento y diagndstico de atencion integral e
interdisciplinaria, centros de dia y clinica de internacion psiquiatrica.

La institucién cuenta con diversos dispositivos entendidos como servicios integrales
que abordan diferentes problematicas y trastornos de la salud mental de manera
interdisciplinaria. Entre estos, se encuentran: Reeducacion alimentaria, Problematicas
adolescentes, Trastornos de ansiedad y estrés, Trastornos de conducta alimentaria,
Trastorno de consumo de sustancias, centro de dia Adultos Mayores (AM), Trastornos
animicos, Regulacién emocional y centro de dia integral de neurodesarrollo. Por otro lado,
la institucion provee asesoramiento y diagnostico, que incluye evaluaciones neurocognitivas
y psicodiagndsticos. También ofrece admisién y orientacion terapéutica, guardia psiquiatrica
24hs y el dictado de un curso de psicoprofilaxis del parto.

Asimismo, cuenta con los siguientes servicios de atencion ambulatoria: psicologia,
psiquiatria, psicopedagogia, fonoaudiologia y nutricién. También ofrece servicios enfocados
en el bienestar laboral para los recursos humanos de las empresas y organizaciones.

La propuesta de intervencion se llevara a cabo en el centro de dia AM, ubicado en el
centro de Rosario. En este dispositivo, los criterios de admision son: tener 50 afios 0 mas,
poseer autonomia con respecto al control de esfinteres y contar con movilidad para
desenvolverse dentro de la institucion. El horario de atencion es de 9:30hs a 16hs. Los
pacientes pueden realizar sus jornadas de mafiana y/o de tarde, dependiendo de los
requerimientos del paciente y el convenio acordado con la obra social. Los tratamientos
terapéuticos que brinda el centro de dia abarcan: terapia psicologica (cuatro sesiones
mensuales de frecuencia semanal) y atencion mensual en psiquiatria y neurologia.
Asimismo, realizan talleres semanales de musicoterapia, arte, lectura, expresion corporal y
estimulacion neurocognitiva, entre otros. Cada uno de estos espacios cuenta con personal
capacitado y especializado en sus funciones: asistentes terapéuticos, personal encargado
de la asistencia de los pacientes durante la jornada, talleristas, médicos, psicologos y un
coordinador.

El presente trabajo se centra en realizar una propuesta de intervencién dentro del
dispositivo de estimulacion neurocognitiva del centro de dia de AM. En este sentido,
Calatayud y colaboradores (2018) definen la estimulacién cognitiva como el conjunto de
técnicas y estrategias que pretenden optimizar el rendimiento de las funciones cognitivas
mediante actividades y estrategias de compensacion dirigidas a potenciar la
neuroplasticidad cerebral. El objetivo de la misma es disminuir el ritmo del proceso
patolégico, no detenerlo.

En relacion con lo anterior, Pose y Manes (2010) plantean que estos abordajes de
intervencion terapéutica no farmacolégica podrian clasificarse en: el entrenamiento
cognitivo, la estimulacion cognitiva y la rehabilitacion cognitiva. Se entiende al
entrenamiento cognitivo como un conjunto determinado de tareas, orientado a ciertos
aspectos de las funciones cognitivas. Por su parte, la estimulacién cognitiva se trata de un



programa destinado a incrementar la cognicién mediante un abordaje no especifico. Por
ultimo, la rehabilitacion cognitiva es un programa individualizado segun el déficit (o déficits)
y las necesidades particulares del paciente y su familia. El centro de dia se enfoca
unicamente en la estimulacion neurocognitiva. Cuando el o la paciente solicita
rehabilitacién, o requiere de una intervencion mas personalizada e intensiva, se realiza una
derivacion a instituciones especializadas en ello.

Uno de los objetivos principales del trabajo con pacientes adultos mayores en el
centro de dia AM es la estimulacién neurocognitiva de los mismos. Ademas, tiene por
objetivo reforzar los vinculos interpersonales y las habilidades sociales. La socializacién y el
refuerzo en los vinculos impactan positivamente en la calidad de vida de los pacientes y de
sus habilidades sociales. Actuan como un feedback positivo en su actividad nerviosa
superior y en la mejoria en el desempefio cognitivo.

El taller de estimulacion cognitiva se realiza en una sala que cuenta con una mesa
de forma rectangular y alargada. Cada paciente se ubica en uno de los asientos alrededor
de la mesa y la persona encargada del taller inicia con el mismo. El taller esta dividido en
dos grupos: de mayor y menor complejidad. En general, dentro de las diversas actividades
que se presentan, principalmente los materiales utilizados son hojas impresas en tamafo
A4, con un tamano de letra legible, a fin de facilitar la lectura a los adultos mayores. El
material esta orientado al trabajo de la memoria, la atencién, la motricidad fina, entre otras
funciones y habilidades. Las actividades propuestas son confeccionadas por los talleristas y
varian acorde a las problematicas que se quieran abordar. Generalmente, las actividades
comprenden: tareas de busqueda de objetos perdidos, ejercicios de sumas y restas, sopa
de letras y de numeros, desarrollo de categorias, asociaciones dentro del campo semantico,
busqueda de diferencias, copia de figuras direccionadas con lineas de puntos, entre otras.
Es necesario destacar que la mayoria de las dinamicas se realizan en soporte papel,
utilizando un lapiz para su resolucion.



DESCRIPCION Y JUSTIFICACION DE LA PROPUESTA

Actualmente, en los talleres dictados en el centro de dia AM, se trabaja con el fin de
enlentecer el deterioro cognitivo de cada paciente adulto mayor. Como plantean Luna-Solis
y Vargas Murga (2018):

El deterioro cognoscitivo es una condicion predominante en la poblacién adulta
mayor, que conlleva la mayoria de veces a una situacién grave de discapacidad.
Ademas, genera un incremento de la mortalidad en el adulto mayor, asociandose con
una mayor utilizacion de los servicios de salud. (p.3)

A su vez, el deterioro cognitivo es un proceso que se encuentra estrechamente
ligado al envejecimiento de la persona. Guerrero-Huerta (2015) considera al envejecimiento
como un desarrollo progresivo natural que no es evocado por ninguna enfermedad en
particular. En general, el inicio de esta etapa en la vida se ubica a partir de los 60 y 65 afios
de edad. Este proceso conlleva grandes cambios en los sistemas organicos, provocando
modificaciones fisioldgicas y metabdlicas que producen un retroceso en las funciones vitales
ya adquiridas para la adaptacién al medio. No obstante, no sélo se produce una alteracion a
nivel fisico en la persona adulta mayor, sino que se ve modificada toda la vida de la misma
incluyendo cambios a nivel vincular, familiar y social.

Para una mayor precision, Barroso y colaboradores (2011) explican que existen dos
clasificaciones del envejecimiento: el normal y el patoldgico. El primero hace referencia a un
proceso de envejecimiento en el cual no se presentan patologias neurodegenerativas y los
cambios cognitivos son considerados esperables. En este sentido, Harada et al. (2013)
plantean que el envejecimiento normal estaria vinculado con el estrechamiento de la corteza
cerebral, el descenso del volumen de la sustancia gris y blanca y la disminucion de
receptores dopaminérgicos. Asimismo, el deterioro cognitivo estaria relacionado con la
muerte neuronal y la disminucion en las conexiones. En sintesis, el envejecimiento se ve
asociado a una disminucién en habilidades cognitivas especificas, como la velocidad de
procesamiento y algunos aspectos del lenguaje, memoria, funciones ejecutivas y
habilidades visoespaciales. Las posibilidades de intervencion neuropsicolégica en adultos
mayores han aumentado gracias a la evidencia reciente sobre la plasticidad neuronal y
reserva cognitiva que posibilita el aprendizaje y mejora de habilidades cognitivas. Por otro
lado, el envejecimiento patolégico se asocia a un proceso de envejecimiento con patologia
neurodegenerativa, con un deterioro cognitivo de mayor gravedad (Barroso et al., 2011).

La presente propuesta estd destinada al trabajo con adultos mayores en pleno
envejecimiento, tanto normal como patoldgico y al trabajo de estimulacién cognitiva de los
Dispositivos Basicos del Aprendizaje (DBA) y de las Funciones Cerebrales Superiores
(FCS).

Desde la perspectiva neurofisiolégica, Azcoaga (1984) sostiene que los DBA son
innatos (pero posibles de perfeccionarse), son fundamentales y se encuentran en la base de
todo aprendizaje, ademas de tener un sustrato fisico anatémico y neuronal especifico. Estos
son: sensopercepcion, memoria, atencion y motivacion. A diferencia de estos, las FCS son
procesos mentales complejos que no se encuentran en la base de todos los aprendizajes,
son aprendidos y especificos de los hombres; es decir, no se comparten con otras especies.
Dentro de las FCS, ubica a las gnosias, las praxias y el lenguaje.

Como se menciond anteriormente, uno de los DBA es la memoria, definida por
Frenquelli (2002) como “el almacenamiento y evocacion de la informacion o de sus
consecuencias” (p. 84). Asimismo, Gutiérrez, y colaboradores (2022) la definen como:

Un proceso que permite conservar la informacion transmitida por un estimulo una
vez que éste ya no se encuentra presente, asi como actualizar algo sucedido en el
pasado; por lo que la memoria cumple un papel fundamental en varios procesos
cognitivos. (p.25)



Existen diversas clasificaciones de la memoria que fueron propuestas por diferentes
autores, entre finales del siglo XIX y el siglo XX. Una de las mas relevantes para el trabajo
en estimulacién es la divisién entre memoria a largo plazo (MLP) y memoria a corto plazo
(MCP). Esta clasificacion emerge a partir del fendmeno de la interferencia. Este fendmeno
posibilitd obtener la clasificacion de dos tipos de memoria, una sensible a la interferencia
que dificulta la obtencién de la informacién en su periodo de codificacion de la misma, MCP;
y otra en la cual este fendmeno no actua, MLP. Por ejemplo, un individuo necesita recordar
una cifra numérica para realizar una operacion matematica, mientras otro le habla para
brindarle informacién sobre otro asunto. Es probable que la informacién que habia obtenido
para dicha operaciéon se pierda al instante. De lo contrario, si es una cifra que utiliza con
recurrencia, como puede ser el valor que recibe por hora en su trabajo, probablemente la
interferencia no provoque esta pérdida de informacién (Luciani et. al., 2021). En relaciéon con
este DBA, Arkinson y Shiffrin (1968, como se cit6 en Luciani et al., 2021) propusieron el
modelo multialmacén de la memoria, que consiste en una division de la misma en etapas
sucesivas. En primer lugar, ubican la memoria sensorial, encargada de la recepcion de la
informacion proveniente del medio interno o externo. Esta informacion es captada por el
organismo y procesada en el almacén sensorial, de alli continuaria hacia un nuevo estadio;
el almacén con limites es su capacidad sensible a la interferencia (MCP). Se estima que la
duracién de la informacion en este archivo es de unos segundos, no superando el minuto, y
mientras mas tiempo se mantenga en este registro, mayor es la posibilidad de que sea
trasmitida al siguiente estadio, que posee capacidades ilimitadas de almacenamiento (MLP).
Este ultimo registro mantiene la informaciéon desde varios minutos a varios anos. Es
indispensable que, para que se produzca el paso de la MCP a la MLP, estén presentes la
motivacién y la atencién. Dentro de la MLP se distinguen dos grandes clasificaciones: la
memoria declarativa o explicita y la memoria no declarativa o implicita. La memoria
declarativa es la capacidad de recordar eventos, fechas, lugares, datos, etc. A su vez, se
subdivide en dos categorias: la memoria episddica, que tiene relacion con los recuerdos de
la vida personal de la persona; y la memoria semantica, que hace referencia a los
conocimientos y datos generales, culturales e histéricos. La memoria implicita (0 no
declarativa) es la capacidad para recordar habilidades y procedimientos sin ser consciente
de ello. Incluye la memoria procedimental, es decir, las habilidades y acciones aprendidas
(como montar en bicicleta) y la memoria condicionada (asociaciones entre estimulos y
respuestas).

Azcoaga (1984) ubica la atencion dentro de los DBA. En general, esta ha sido
vinculada con los mecanismos de la conciencia, es decir, atender o dirigir nuestros sistemas
perceptuales y nuestra mente hacia diferentes estimulos tanto externos como internos.
Portellano Pérez y Garcia Alba (2014) postulan la atencion como “un sistema funcional de
fitrado de la informacion, de naturaleza compleja, multimodal, jerarquica y dindmica, que
permite seleccionar, orientar y controlar los estimulos mas pertinentes para llevar a cabo
una determinada tarea sensoperceptiva, motora o cognitiva de modo eficaz” (p. 48).
Ademas, sefnalan distintas modalidades de atencion. Una de ellas es la atencion pasiva, que
se ocupa de procesos pasivos e involuntarios asociados a las areas basales del encéfalo.
En la atenciéon pasiva, se encuentra el estado de alerta y la respuesta de orientacién.
Definen el estado de alerta como el nivel mas elemental y rudimentario, y la base
fundamental de todos los procesos atencionales. De este modo, permite que el sistema
nervioso se encuentre con energia suficiente para la recepcién inespecifica de los estimulos
internos y externos. La alerta se divide a su vez en tonica y fasica. Con respecto a la
respuesta de orientacion, la describen como el conjunto de reacciones que experimenta el
organismo ante un estimulo inesperado inusual y novedoso. La otra modalidad de la
atencion que sefialan es la atencién activa, que se encarga de tareas mas complejas que
implican al sector cortical y tiene un papel fundamental la motivacion del sujeto. Es la
modalidad voluntaria de la atencién. Dentro de la misma se encuentran:



e Atencion focalizada: es la que posibilita el procesamiento de determinados estimulos
mientras se ignoran los mas irrelevantes.

e Atencion sostenida: es la capacidad del organismo de mantener una respuesta ante
un estimulo determinado en un lapso de tiempo.

e Atencion selectiva: permite mantener una respuesta para ciertos estimulos
especificos en presencia de otros estimulos distractores coexistentes.

e Atencion Alternante: capacidad para responder de manera simultdnea a varios
estimulos modificando el foco atencional desde una informacién a la otra pudiendo
resolver las distintas tareas cognitivas de manera eficiente.

e Atencion Dividida: capacidad del sistema nervioso de emitir una respuesta en
simultaneo a diferentes estimulos durante la ejecucion de una misma tarea.

Por otro lado, la motivacion esta en el inicio de la cadena de eventos que conducen y
hacen posible al aprendizaje (Zenoff y Reynoso, 2001, como se cité en Luciani et al., 2021).
Es la funcién apetitiva de incorporar informacién, caracterizada por la complejidad que
determinan los multiples factores que intervienen en ella: psicdgenos, vivenciales,
histéricos, ambientales y familiares. Las respuestas emocionales se organizan sobre los
circuitos de recompensa y aversion. En ocasiones, suelen concebir la motivacion y la
emocién como dos caras del mismo proceso. La emocion es entendida como un estado de
motorizacion, de empuje que tiene el objetivo de preparar al individuo para la adaptacion al
entorno.

En cuanto a las funciones ejecutivas, Burgués e Hilbe (2017) definen que:

Se entiende por funciones ejecutivas procesos mentales superiores que dirigen el
pensamiento, la accién y las emociones; que tienen por objeto la adaptaciéon de
personas a situaciones nuevas y cambiantes y que por lo tanto van mas alla de las
conductas habituales y automaticas. Son una funcién supramodal que organiza la
conducta humana permitiendo la resolucion de problemas complejos e incluyen
variados aspectos que se relacionan con los procesos cognitivos, emocionales,
conductuales como: la capacidad para seleccionar, planificar, anticipar, modular o
inhibir la actividad mental. Monitorizaciéon de tareas. Seleccidn, prevision y anticipacion
de objetivos. Flexibilidad en los procesos cognitivos (cambiar estrategias ante una
situacion novedosa). Control y regulacion voluntaria de la atencion. Formulacion de
conceptos abstractos y categorizacion de la informacion. Memoria de trabajo
(posibilidad de operar con una informacion mientras se esta trabajando en otra) y
memoria prospectiva (memoria de lo que tengo que hacer en el futuro). Toma de
decisiones (capacidad de elegir el curso de accion mas favorable en un tiempo
razonable). Estimacion temporal (capacidad de calcular de manera aproximada el paso
del tiempo y la duraciéon de un suceso o actividad). Ejecucion dual (capacidad de
realizar dos tareas al mismo tiempo). Autoconciencia personal y autocontrol. (p.2)

En relacion a las FCS, las praxias son entendidas como sistemas coordinados de
movimientos hacia un fin (Azcoaga 1979). Las praxias conforman, a partir del
autoconocimiento del cuerpo, el esquema corporal, la nocién de espacio, manejo de
objetos, entre otras. Se distinguen tres tipos de gestos: transitivos con objeto, que son
aquellos que necesitan la manipulaciéon de objetos o herramientas (por ejemplo, dibujar,
peinarse etc.); transitivos sin objetos, que incluyen los gestos en donde no es necesaria la
utilizacion del objeto concreto; y los intransitivos. Estos ultimos son signos simbdlicos que
no requieren de un objeto, la finalidad es comunicativa.

Por otro lado, la organizacion de una gnosia (tactiles, visuales, auditivas, etc.) se
produce por aferencia simultanea de un conjunto de estimulos en la corteza cerebral, dando
lugar a la sintesis de unidades de aprendizaje que tienden a consolidarse y organizarse, por
su coincidencia en el tiempo y repeticién (Azcoaga, 1979). Por ultimo, el lenguaje, en
términos de FCS, es uno de los aspectos menos afectados de la poblaciéon que asiste al
Centro de dia.

Los conceptos trabajados anteriormente son clave para comprender el abordaje de
la estimulacion cognitiva en el Centro de Dia AM. Como se mencioné anteriormente, en los



talleres de estimulacién cognitiva se utilizan lapiz y papel para llevar a cabo las actividades.
Los pacientes que asisten media jornada (4 horas diarias, de lunes a viernes) participan en
diversas dinamicas distribuidas en 10 talleres semanales (actividades detalladas en el
apartado anterior), los cuales, en su mayoria, se repiten a lo largo del tiempo. A
consecuencia de esta repeticion, los participantes comenzaron a manifestar aburrimiento,
agotamiento y desmotivacién ante las tareas propuestas. Incluso se observé una
disminucion en su adherencia, lo que resultd en ausencias intermitentes. Es por ello que el
objetivo del presente trabajo es proponer un taller centrado en la estimulacion cognitiva y la
socializacion de la poblacién que asiste al dispositivo de centro de dia AM de Red Unitas de
la ciudad de Rosario, a partir del uso de videojuegos. De esta manera, se plantea una
alternativa novedosa para el abordaje, que potencie las destrezas y el desempefio cognitivo
utilizando tecnologia. Si bien dentro del dispositivo ya se trabaja con talleres ludicos, la
introduccion de dispositivos tecnolégicos se presenta como un desafio tanto para los
pacientes como para los profesionales. Al modificar el modo de trabajo analdgico por
herramientas digitales también se busca aumentar la motivacién de los pacientes, ya que
esta se constituye como una variable imprescindible para lograr aprendizajes (Azcoaga,
1984).

La investigacibn ha demostrado que el jugar videojuegos puede tener efectos
positivos en los aspectos cognitivos, emocionales y sociales. Sobre todo en las funciones
ejecutivas, la memoria de trabajo, las habilidades visoespaciales, la atencion y
concentracion (Muijden et al., 2012; Oei & Patterson., 2013; Belchior et al., 2013). Se ha
rastreado la existencia de videojuegos especificamente disefiados para la estimulacion de
estas funciones cognitivas, pero también se ha observado que contribuyen al entrenamiento
de otras funciones para las que no han sido creados especificamente (Muijden et al., 2012).

Belchior y sus colaboradores (2013) realizaron un estudio donde exploraron cémo
los adultos mayores responden a los videojuegos. El estudio se llevd a cabo en seis
sesiones de noventa minutos. Los resultados mostraron que, a medida que los participantes
jugaban durante dichas sesiones, su interés y disfrute aumentaban. Los videojuegos que
ofrecian un desafio creciente y retroalimentaciéon positiva resultaron ser especialmente
atractivos. Esto sugiere que los adultos mayores pueden beneficiarse del uso de tecnologia,
especialmente cuando se les presenta de manera accesible y divertida. Los videojuegos
pueden ser una herramienta valiosa para mejorar la calidad de vida de los adultos mayores,
promoviendo la interaccion social, el aprendizaje y el entretenimiento.

Se puede deducir, entonces, que los videojuegos funcionan como estimuladores
cognitivos (entre otros aspectos) en el adulto mayor y, asimismo, se presentan como una
herramienta valiosa para fomentar la motivacién. A su vez, es destacable como las
imagenes llamativas con muchos colores, formas y escenarios atractivos de ver favorecen
la atencion selectiva para el trabajo, a diferencia de las actividades en hoja y papel que
acabaron por ser reiterativas, cansadoras, poco estimulantes y hasta, en ocasiones,
aburridas para los pacientes que acuden diariamente al centro de dia AM.

También se encontraron estudios que han demostrado que el entrenamiento con
videojuegos conlleva al aprendizaje de distintas habilidades, valorando la posibilidad de
utilizarlos como herramienta de intervencién para la mejora de funciones cognitivas. Los
videojuegos han surgido como una propuesta de herramienta de intervencién para mejorar
habilidades cognitivas en adultos mayores (Guerrero-Huerta, 2015).

Por lo tanto, la propuesta de intervencidén apunta a trabajar la motivacion desde una
perspectiva ludica generando un espacio de entretenimiento utilizando a la tecnologia y sus
estimuladores graficos- visuales- auditivos como novedad. También el uso de estos
dispositivos fomenta nuevos aprendizajes en la manipulacion de los mismos y esto
produciria una mayor adaptacién a la época y, en consecuencia, una mejoria en los vinculos
interpersonales del adulto mayor para con sus personas mas cercanas, hijos, nietos,
cuidadores, etc.



OBJETIVOS
General

- Proponer un taller digital centrado en la estimulacién neurocognitiva que promueva
la participacién y motivacion de la poblacion que asiste al dispositivo en el Centro de
dia de Adultos Mayores.

Especificos

- Seleccionar distintas aplicaciones Iudicas que posibiliten el trabajo con la
estimulacion neurocognitiva en adultos mayores.

- Promover el aprendizaje del uso de dispositivos tecnoldgicos.

- Favorecer la motivacién en el proceso de estimulacion de las FCS y DBA,
incentivando la adherencia al tratamiento de los y las pacientes.



RECURSOS HUMANOS Y MATERIALES

La institucion cuenta con dispositivos electrénicos aptos para realizar talleres (tablets
y notebooks). No obstante, se les solicitara a los pacientes que posean celulares, tablets o
notebooks que asistan con los dispositivos al taller. La persona que asuma la coordinaciéon
del taller, ademas de los conocimientos sobre el area disciplinar psicoldgica, debera tener
conocimientos inherentes a los dispositivos tecnoldgicos a utilizar.



ACTIVIDADES

Consideraciones generales

Para este dispositivo dirigido a adultos mayores, se propone un proyecto organizado
en 4 encuentros de frecuencia semanal, con una duracion de 45 minutos cada uno, en
donde se realizaran actividades de estimulacion cognitiva, utilizando como soporte
dispositivos electronicos (tablets, celulares o notebooks). Estos seran previamente
configurados teniendo en cuenta las capacidades visuales, cognitivas y motrices de cada
paciente en particular. Los primeros 5 minutos se destinaran para saludar al grupo, fomentar
la comunicacion entre ellos y promover el conocimiento del uso del dispositivo tecnologico.
Una vez finalizado ese tiempo, se iniciara con las actividades.

El taller estara dividido en dos grupos. El criterio de seleccion para cada grupo
respondera al grado de severidad del deterioro cognitivo de cada paciente. Un grupo (Grupo
1) estara compuesto por aquellos pacientes con un mayor grado de deterioro cognitivo, a
quienes se les propondran aplicaciones con ejercicios de menor dificultad. El otro grupo
(Grupo 2), estara conformado por aquellos pacientes que posean un menor deterioro
cognitivo, y se seleccionaran actividades de complejidad mayor.

Con cada grupo se realizara un encuentro semanal. Al finalizar la primera hora de
trabajo, todos los pacientes contaran con un receso de 30 minutos de duracion en el que
descansaran y se les servira la merienda. Una vez finalizado ese tiempo, se procedera con
el segundo encuentro dirigido al grupo de menor deterioro.

Es importante resaltar que, mientras se esté trabajando con un grupo, el otro grupo
estara realizando un taller con una tematica diferente. Esto es debido a que la organizacion
del centro de dia esta pensada para que trabajen dos talleristas en la misma franja horaria.

SEMANA UNO

Grupo T:

Se utilizara el programa Paint’ con el objetivo de trabajar la motricidad fina con el
dibujo y abordar las funciones de planificacion y ejecuciéon. También se trabajara la MCP, la
atencion sostenida, gnosias, praxias y planificacion. Se procedera con las explicaciones de
la actividad y el uso del dispositivo. Se consultara y abordaran las dudas que se presenten
respecto a lo expuesto, hasta que cada participante del taller haya comprendido las
consignas de manera clara y precisa.

La dinamica conlleva 6rdenes especificas como realizar un circulo, un cuadrado y un
rectangulo en la aplicacion de dibujo y trazado, durante 10 minutos aproximadamente.

Al finalizar la actividad, se consultara a nivel grupal si tuvieron alguna dificultad en la
realizacién o en el uso del dispositivo.

A continuacion, se presentara una actividad de mayor complejidad de 15 minutos de
duracién, utilizando la aplicacion Lumosity?. La misma concentra una variedad de juegos
confeccionados por investigadores para que los usuarios puedan trabajar diversas
habilidades de acuerdo a sus capacidades. Se seleccionara el juego “A todo vapor” para el
trabajo de la atencion selectiva, sostenida, focalizada, alternante, toma de decisiones y
memoria de trabajo. Para el desarrollo del juego el usuario debera enfocarse en un objetivo,
desatendiendo las distracciones. El objetivo es conducir el recorrido de trenes de distintos
colores que salen de una misma base hacia distintos puntos de llegada, teniendo que
corregir las vias de acuerdo a qué tren aparece primero.

En la parte final del taller (15 minutos), se presentara una actividad con menor
dificultad teniendo en cuenta que las tareas anteriores podrian generar fatiga. El juego que
se propondra es el Rompecabezas para Adultos HD?. El juego cuenta con 17 categorias

' Desarrollado por Microsoft
2 Perteneciente a Lumos Lab, Inc.
3 Distribuido por Playflux
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para elegir rompecabezas a gusto de los participantes. También contiene 12 niveles que van
de 12 a 440 piezas, con la posibilidad de introducir fotos personales para convertirlas en
rompecabezas. Con este juego se trabaja atencidon sostenida, MCP, gnosias, praxias,
planificacion y memoria de trabajo. La seleccién de la cantidad de piezas se realizara segun
las posibilidades de cada participante.

Tabla 1. Esquema de actividades Grupo 1- Semana 1

Duracion Actividad DBA/FCS

10min Paint MCP

Atencion sostenida
Planificacion
Ejecucién,

Gnosias

Praxias
Planificacion

15min Lumosity MCP

Atencion selectiva
Atencion sostenida
Atencion focalizada
Atencion alternante
Memoria de trabajo
Toma de decisiones

15min Rompecabezas para adultos | MCP
HD Atencion sostenida
Praxias
Gnosias
Planificacion

Memoria de trabajo

Grupo 2:

Para comenzar, se propondra el juego de la memoria, mejor conocido como
memotest (10 minutos). Este juego trabaja ambos tipos de memoria (MCP, MLP), atencién
sostenida, alternante, gnosias y memoria de trabajo. Consiste en recordar la ubicacién de
las cartas o fichas para encontrar los pares. Al principio se presentan sobre la pantalla las
cartas ubicadas en una cuadricula del lado del revés. El jugador comienza dando vuelta dos
cartas para intentar encontrar su par. Si las cartas no coinciden, se vuelven a colocar boca
abajo. El objetivo de este juego es encontrar todos los pares en el menor numero de
intentos posible.

Pasado ese tiempo, se proseguira con una dinamica mas compleja que requerira
mayor esfuerzo cognitivo. A esta actividad de mayor complejidad se le destinara 15 minutos.
El juego que se propondra es el Criminal Case*. El juego actia como una novela grafica
visual, ambientado en investigaciones criminalisticas donde se progresa al examinar lugares
en busca de objetos ocultos, descifrando pistas. Este juego es de facil manipulacion y de
gran contenido grafico para poner en marcha la estimulacion. Asimismo, permite ejercitar
ambos tipos de memoria, atencién sostenida, focalizada, dividida y alternante, funciones
cerebrales superiores como lenguaje, gnosias y praxias; funciones ejecutivas de
planificacién y ejecucion.

4 Desarrollado por Pritty Simple
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Para finalizar, los ultimos 15 minutos de encuentro se realizara una dinamica con la
plataforma lidica Preguntados®. Es un juego de trivia y conocimientos generales. Requiere
recordar datos y hechos sobre una amplia variedad de temas, lo que ayuda a fortalecer la
memoria a largo plazo. Al responder las preguntas solicitadas el participante puede acceder
a la informacién almacenada en la MLP semantica, lo que ayuda a reforzar las conexiones
neuronales. Dicho juego también permite aprender nueva informacion, lo que promueve la
expansion del conocimiento y fortalece la memoria. También se trabaja con la atencion
sostenida. Las preguntas tendran dos niveles de dificultad e incluirdn 24 preguntas, 12
faciles y 12 mas complejas, con cuatro respuestas diferentes cada una. Esta dinamica
puede abordarse en grupos de dos o tres personas, lo que promueve la interaccién entre los
participantes y una mayor probabilidad de avance en las categorias. Ademas, se trabaja
atencion.

Tabla 2. Esquema de actividades Grupo 2- Semana 1

Duracion Actividad DBA/FCS
10min Memotest MCP
MLP

Atencion sostenida
Atencion alternante
Gnosias

Memoria de trabajo

15min Criminal Case MCP

MLP

Atencion sostenida
Atencion focalizada
Atencion dividida
Atencion Alternante
Gnosias

Praxias

Lenguaje
Planificacion
Ejecucion

15min Preguntados MLP

MCP

Atencion sostenida
Atencion selectiva
Atencion focalizada

SEMANA DOS

Grupo 1:

La primera actividad que se propondra es el juego Coloring and Learn®, que tendra
10 minutos de duracién. Esta aplicacion cuenta con distintos graficos en blanco para que los
participantes puedan pintar utilizando los colores de manera digital. Con ello trabajamos la
motricidad fina, planificacion, ejecucion y atencion sostenida.

5 Desarrollado por Etermax
6 Distribuido por Orange Studios Games
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Para la siguiente actividad de 15 minutos, se expondra la consigna del juego Animal
Sound’. Esta aplicacion propone relacionar la figura de un animal con el reconocimiento del
nombre tanto acustico como escrito y se va complejizando a medida que se avanza de
nivel. Con ello se trabajara lenguaje, gnosias, atencion sostenida y selectiva, debido a que
se presentan en el mismo momento varias figuras juntas debiendo seleccionar la correcta.

Se finalizara con una dinamica de menor complejidad, utilizando una partida de
Preguntados (15 minutos). Teniendo en cuenta que estamos trabajando con el grupo de
mayor dificultad, los niveles seran elegidos para las posibilidades de cada paciente. Se
trabajara memoria a largo plazo y episddica.

Tabla 3. Esquema de actividades Grupo 1- Semana 2
Duracion Actividad DBA/FCS

10min Coloring and Learn Motricidad Fina
Atencion sostenida
Planificacion
Ejecucién

15min Animal Sound Gnosias

Lenguaje

Atencion selectiva
Atencion sostenida

15min Preguntados MLP

MCP

Atencion sostenida
Atencion selectiva
Atencion focalizada

Grupo 2:

La primera actividad a presentar sera el juego Candy Crush® (15 minutos). Este es
un juego donde se deben combinar fichas para lograr grupos de 3 o 4 figuras de diamantes
iguales e ir avanzando de nivel. Aca se trabajard memoria a corto plazo, ejecucion, atencién
sostenida, selectiva, alternante y gnosias.

Para la segunda actividad proponemos el juego Words Wonders® (15 minutos). Es
un juego que trabaja el lenguaje principalmente, pero también requiere MCP, planificacion,
memoria de trabajo, atencion sostenida y selectiva. Se trata de ordenar letras que aparecen
mezcladas para la conformacién de palabras. Comienza con palabras sencillas de unas
pocas letras, con dos vocales y dos consonantes. A medida que se acierta se avanza de
nivel hacia uno con mayor dificultad. A mayor cantidad de letras, mayores posibilidades de
confirmar palabras habra en formato de crucigrama.

Al finalizar el encuentro, los ultimos 10 minutos se trabajara con la confeccion de un
rompecabezas. Se utilizara Rompecabezas para adultos HD'®, con un niumero de piezas
correspondientes a las caracteristicas del grupo y del paciente.

Tabla 4. Esquema de actividades Grupo 2- Semana 2
Duracion Actividad DBA/FCS

15min Candy Crush MCP

7 Distribuido por Sritika Manjrekar
& Desarrollado por King

® Distribuido por Fugo Games

1% Distribuido por Playflux
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Atencion sostenida
Atencion selectiva
Atencion alternante
Gnosias

Ejecucion

15min Words Wonders MCP

Atencion sostenida
Atencion selectiva
Lenguaje
Planificacion
Memoria de trabajo

10min Rompecabezas para adultos | MCP
HD Atencion sostenida
Praxias
Gnosias
Planificacion

Memoria de trabajo

SEMANA TRES:

Grupo 1:

La primera consigna consistird en realizar tres dibujos con la aplicacién Paint. El
primero serd una casa con puerta y dos ventanas. El segundo una casa con mayor
amplitud, la misma tendra cuatro ventanas y un techo de tejas. Por ultimo, a estas dos
casas se le agregara color y se relatara una historia de manera oral. Esta actividad tomara
15 minutos aproximadamente. Se trabajara motricidad fina, atencion sostenida, atencion
dividida, memoria de trabajo o MCP, MLP, planificacién, ejecucion y lenguaje.

Para la segunda actividad, se utilizara el juego de las aves de Lumosity (15 minutos).
Contiene gréaficos con grupos de aves que se colocan mirando hacia un mismo lado. En el
medio, un ave se posiciona en distintos sentidos. El juego consiste en deslizar el dedo por la
pantalla hacia el lado en donde apunta el ave que se encuentra en el centro del conjunto,
sin que el participante se vea dispersado por el sentido en el que indican las demas aves.

Los ultimos 10 minutos de encuentro, se realizara una actividad que contemple el
armado de un rompecabezas de pocas piezas para el trabajo de los DBA y como actividad
de esparcimiento hacia el cierre del espacio.

Tabla 5. Esquema de actividades Grupo 1- Semana 3
Duracion Actividad DBA/FCS

15min Paint Motricidad Fina
Atencion sostenida
Atencion dividida
MCP

MLP

Planificacion
Ejecucion
Lenguaje

15min Lumosity MCP
Atencién selectiva
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Atencidén sostenida
Atencion focalizada
Atencién alternante

10min Rompecabezas para adultos | MCP
HD Atencion sostenida
Praxias
Gnosias
Planificacion

Memoria de trabajo

Grupo 2:

En la primera actividad se propondra un juego de calculo y su duracion sera de 15
minutos. La aplicacién presentada para trabajar es el Rey de la matematicas'. Dicha
aplicacion posee varios niveles de operaciones aritméticas que se iran desbloqueando a
medida que el jugador acierte en los calculos que se le presentan. Cada actividad posee
tiempo limite para emitir la respuesta. En este juego se pueden abordar sumas, restas,
multiplicaciones, etc. Aqui se trabajan MCP, MLP, atencion sostenida, selectiva, focalizada,
memoria de trabajo y ejecucién.

En la segunda actividad, se presentara el juego Bingo Frenzy' (15 minutos) que
posee un grado de mayor complejidad que la actividad anterior. Esta aplicacién replica el
juego Bingo, en donde aparecen fichas con numeros y el participante tiene que buscar en
su cartén. En el caso de la App, debera buscar si tiene o no el numero que salié. Si lo tiene,
debe tocar el numero para taparlo y, si no, esperar una nueva ficha. Las partidas son por
tiempo limitado y mientras se ocupen mas casilleros de niumeros, mayor sera la cantidad de
puntos acumulados para pasar al siguiente nivel. En esta actividad se trabajara
principalmente atencion sostenida, selectiva, focalizada, alternante, gnosias, memoria de
trabajo y MCP.

Los ultimos 10 minutos del encuentro se dedicaran a una actividad de menor
complejidad utilizando la aplicacion Sopa de letras™. En este juego se deben encontrar
palabras especificas en un cuadro repleto de letras, con limite de tiempo. Se trabajara la
MCP, la atencion sostenida, selectiva y el lenguaje.

Tabla 6. Esquema de actividades Grupo 2- Semana 3

Duracion Actividad DBA/FCS
15min El Rey de las Matematicas MCP
MLP

Atencion sostenida
Atencion selectiva
Atencion focalizada
Memoria de trabajo
Ejecucién

15min Bingo Frenzy Atencion sostenida
Atencion selectiva
Atencion focalizada
Atencion alternante
MCP

" Distribuido por King Super Games
12 Distribuido por Vertex Games PTE. LTD.
' Distribuido por Quarzo Apps

15




Gnosias
Memoria de trabajo

10min Sopa de Letras MCP

Atencion sostenida
Atencion selectiva
Lenguaje

SEMANA CUATRO:

En los primeros 10 minutos, se recordara las actividades realizadas a lo largo de los
encuentros realizados. Por votacion, se seleccionaran dos actividades, una de 15 minutos y
otra de 10 minutos. Para finalizar, se les consultara a los participantes su resonancia
emocional respecto al taller, opiniones y reflexiones. Se les consultara como se sintieron
trabajando con dispositivos tecnolégicos, las dificultades que han encontrado, asi como las
ventajas. También se les preguntara si es de su interés la realizacién de mas talleres que
contemplen el uso de dispositivos y aplicaciones digitales. Esto se ampliara en el préximo
apartado.
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EVALUACION DEL PROYECTO

La evaluacion de este proyecto apunta a identificar el aprendizaje en el uso de los
dispositivos digitales, el grado de apropiacion y manejo de los mismos por parte de los
adultos mayores. En el desarrollo de la actividad, se observara la comprension de la
consigna y su realizacion en el dispositivo tecnolégico. También se registrara la resonancia
emocional a lo largo de los encuentros y la adherencia al espacio. No se tendra en cuenta
en la evaluacion las mejoras o retrocesos en los procesos cognitivos, debido a que el
interés esta dirigido al uso de tecnologia para la estimulacion cognitiva.

La evaluacién acerca del uso de las aplicaciones ludicas y los dispositivos
electronicos se realizara en tres tiempos. La primera evaluacion se realizara antes de
comenzar el primer encuentro, para obtener informacion sobre el conocimiento previo que
tienen los adultos mayores en el manejo de dispositivos y juegos digitales. Luego, una
evaluacion al finalizar el segundo encuentro; y la ultima se realizara al finalizar el cuarto
encuentro. Para ello, el tallerista contara con una planilla que contendra casilleros para
completar con la informacion de cada paciente y una serie de ejes que remiten a
habilidades en el uso de dispositivos tecnolégicos como:

- Encender celular

- Busqueda de app

- Configuracién de la app (sonido, color, tamano)
- Inicio de actividad, pausa y fin

- Cierre de app

- Sonido/silencio celular

- Apagar el celular.

Sobre cada eje se indicara el grado de dificultad y si logra la tarea con o sin apoyo:
Grado de dificultad

Alta: el paciente no logra manipular el dispositivo y no logra cumplir con la consigna o sélo
cumple parte de ella.

Media: el paciente logra manipular el dispositivo, pero presenta algunos obstaculos a la hora
de cumplir la consigna o tarda mas tiempo en realizarla.

Sin dificultad: el paciente logra el manejo del dispositivo y el desarrollo de la consigna sin
presentar obstaculos.

Apoyo:
Con apoyo: el paciente solicita o requiere la guia del tallerista de manera individual.
Sin apoyo: no requiere de guia del tallerista de manera individual.
Para poder comparar estos tres tiempos de la evaluacién, la planilla se presentara
en formato de tabla (Tabla 7) para que el tallerista seleccione el item correspondiente a la

evaluacién segun lo observado y lo respondido por los adultos mayores.

Tabla 7. Planilla para evaluacion

Paciente: Tiempo: 1/2/3 Grupo:

Habilidad Grado de dificultad Apoyo Observaciones
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Alta con
Encender celular Media sin

Sin

Alta con
Busqueda de app Media sin

Sin

Alta con
Configuracién de la | Media sin
app (sonido, color, Sin
tamano)

Alta con
Inicio de actividad, Media sin
pausa y fin Sin

Alta con
Cierre de app Media sin

Sin

Alta con
Sonido/silencio Media sin
celular Sin

Alta con
Apagar el celular Media sin

Sin

Procedimiento para la evaluacion
Al comienzo del primer taller, el tallerista dara indicaciones y realizara preguntas

sobre los ejes de la planilla para observar el desempefio de cada paciente acerca de la
manipulacién de los dispositivos digitales. Registrara las respuestas y sus observaciones en
una planilla. Luego, al finalizar el segundo taller, el tallerista repetira el procedimiento
anterior completando la planilla. Este procedimiento se repetira al momento del cierre de los
talleres, para poder completar asi el proceso de evaluacion y obtener el resultado final del
desempefio de los adultos mayores en los talleres digitales respecto al uso de dispositivos
digitales.

En cuanto a la adherencia de los pacientes al espacio y la resonancia emocional, el
método que utilizaremos para evaluar dichos ejes sera una observacion participante del
tallerista que se encuentra llevando a cabo la actividad y la realizacion de una serie de
preguntas confeccionadas dirigida a los adultos mayores. La evaluacion se realizara
nuevamente en tres tiempos. El dia en que comienzan los talleres, el coordinador del mismo
dialogara con los adultos mayores sobre su relacion con la tecnologia y sus expectativas
ante la nueva modalidad de trabajo. En estas etapas, desempefiara el rol de un observador
participante, por lo que debera permanecer atento a las reacciones y respuestas de los
pacientes. Debera poder detectar, a partir de las opiniones, comentarios o gesticulaciones
que realicen los participantes, la respuesta positiva o negativa frente a la propuesta.
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Al finalizar el segundo encuentro, el tallerista realizara una serie de preguntas:
¢, Como les viene resultando las actividades del taller? ;Sienten que pueden realizarlas
solos o que necesitan ayuda? ¢ Les resulta entretenido o placentero realizar las actividades
de este modo? ; Como se sienten en este momento?

Al finalizar el dia de actividades, también se dialogara con los pacientes sobre su
experiencia con el acercamiento a la tecnologia dentro de los talleres del centro de dia AM.
Para ello se realizaran diferentes preguntas: ¢les gustaria continuar utilizando dispositivos
electronicos y aplicaciones ludicas en los talleres de estimulacion neurocognitiva? ;Como
se sintieron con esta modalidad de trabajo? ¢;Les resulté interesante y entretenida?
¢ Prefieren este tipo de actividad o las de lapiz y papel?

De esta manera, se dara cierre al taller con el ultimo paso de la evaluacién al
finalizar el cuarto encuentro.
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