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Introduccion Metodologia

El cuidado espiritual se convierte en una oportunidad para acompafar, orientar,
aliviar la desesperanza, brindar seguridad y todo lo que, los pacientes puedan
manifestar derivado de su estado de salud?.

Objetivo: Proponer cuidados espirituales de enfermeria para mantener el bienestar
de las adultas mayores autdnomas del Valle de Toluca, centrados en el Modelo de
Cuidado de Kristen Swanson.

Estudio cualitativo con enfoque de estudio de caso. Los sujetos de la investigacion fueron
seis adultas mayores de 60 a 75 afos de edad; se les aplicé |la valoracion de enfermeria,
mediante la aplicacion de los instrumentos: Formato de valoracion integral de enfermeria,
Escala de Katz, Escala Trifactorial de Espiritualidad y entrevista no estructurada. La
colaboracion de los participantes estuvo acreditada mediante la firma del consentimiento
informado. Se realizd anadlisis de contenido de la informacidn recolectada con las

entrevistas y descripcion de los puntajes obtenidos con la escala.
Resultados y P P :
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Cuadro 1. Resultados de la Escala Trifactorial de Espiritualidad.
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Fuente: Instrumentos aplicados a adultas mavores del Valle de Toluca, 2024.

Conclusion

Para el cuidado de enfermeria fe y esperanza, se determinaron las intervenciones:
Apoyo espiritual, Dar esperanza, Facilitar el duelo, Facilitar la practica religiosa,

Facilitar la meditacion y Facilitar el crecimiento espiritual.
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