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			Abstract

			Intervention programs that promote the participation of older adults in both physical and cognitive exercises have shown potential for preventing modifiable risk factors for dementia. Assessing participant satisfaction with these interventions provides valuable insight into their experiences and willingness to adopt healthy habits. This study aimed to evaluate older adults’ perceptions of the impact of an intervention program in Panama City on their cognitive and physical health, overall well-being, and satisfaction. The sample consisted of 43 older adults aged 60 to 80 years, who completed satisfaction surveys and participated in focus groups upon completing the intervention. Understanding their perceptions of components such as the use of the Cognifit platform, smartwatch assisted walks, in-person workshops, and perceived benefits not only improves the quality of the intervention but also strengthens their commitment and encourages continued participation in the program. In conclusion, these interventions promoted spaces that facilitated social connection and emotional support among peers, factors that significantly contributed to the participants biopsychosocial well-being.

			Keywords: intervention, satisfaction, perception, cognitive decline, wellbeing.

			Resumen

			Los programas de intervención que promueven la participación de personas mayores en actividades tanto físicas como cognitivas han mostrado potencial para la prevención de factores de riesgo modificables de la demencia. Evaluar la satisfacción de los participantes en estas intervenciones aporta información valiosa sobre su experiencia y disposición para adoptar hábitos saludables. El objetivo de este estudio fue evaluar la percepción de las personas mayores sobre el impacto de un programa de intervención en la Ciudad de Panamá en su salud cognitiva y física, su bienestar general y su nivel de satisfacción.  La muestra estuvo compuesta por 43 adultos mayores entre 60 y 80 años, quienes completaron encuestas de satisfacción y participaron de grupos focales al completar la intervención. Comprender su percepción respecto a aspectos como el uso de la plataforma Cognifit, la utilización de un reloj inteligente durante las caminatas, talleres presenciales y beneficios percibidos, no solo mejora la calidad de la intervención, sino que también fortalece su compromiso y favorece la continuidad en el programa. En conclusión, estas intervencioes promovieron espacios de encuentro que facilitaron la conexión social y el apoyo emocional entre pares, factores que contribuyeron significativamente al bienestar biopsicosocial de los participantes. 

			Palabras claves: intervenciones, satisfacción, percepción, deterioro cognitivo, bienestar.

			1. Introducción

			Las intervenciones no farmacológicas, destinadas a la promoción del envejecimiento saludable y activo, tienen amplios beneficios para la salud física, funcionamiento cognitivo y bienestar emocional [1]. Las investigaciones actuales señalan que las intervenciones multidimensionales, que combinan actividades cognitivas, de ejercicio físico y control cardiovascular son más efectivas [2].  Tienen como objetivo mantener la autonomía funcional y mejorar la calidad de vida, ayudando a prevenir la soledad, la depresión y el deterioro cognitivo en personas mayores [3].  Aunque en América Latina la evidencia es escasa, los estudios sobre el impacto en la cognición de este tipo de intervenciones son cada vez más comunes. Sin embargo, además de evaluar su efecto en las funciones cognitivas, es fundamental estudiar la satisfacción y percepción de las personas mayores que participan en ellos. La percepción de los participantes es una valiosa retroalimentación para mejorar continuamente los programas de intervención multidominio ya que permite optimizar la calidad de las intervenciones, fortalecer el sentido de compromiso y favorecer la adherencia a las actividades [4]. 

			Medir la satisfacción de los participantes aporta información concreta sobre su experiencia y disposición al cambio de hábitos. Existen distintos factores que influyen directamente en el nivel de satisfacción reportado. Uno de los aspectos que más resaltan los participantes es la oportunidad de establecer y fortalecer lazos sociales a través de actividades atractivas y entretenidas [5]. Los participantes también han resaltado que participar en programas de intervención fomenta el mantenimiento de la calidad de vida, satisface necesidades afectivas y disminuye factores de riesgo relacionados con las demencias [6]. El formato grupal suele ser mejor valorado que el individual por el valor del componente social. Asimismo, una mayor diversidad de actividades, como la combinación de ejercicio físico con estimulación cognitiva, arte o juegos, tiende a generar mayor disfrute y compromiso [7].

			El presente estudio tuvo como objetivo analizar la percepción del impacto de un programa de intervención en la salud y el bienestar cognitivo y físico, así como el nivel de satisfacción de las personas mayores participantes en la Ciudad de Panamá.

			2. método

			A. Población y Muestra

			La población de estudio estuvo conformada por personas mayores de entre 60 y 80 años, residentes en la Ciudad de Panamá, que tuvieran un estilo de vida sedentario al inicio del estudio, sin discapacidades físicas y cognitivas y que tuvieran la disposición de participar las actividades del estudio. La selección de los participantes se realizó mediante la técnica de muestreo en cadena o “bola de nieve”. La muestra final estuvo compuesta por 43 personas mayores, quienes fueron asignados aleatoriamente a tres grupos, divididos de la siguiente manera:

			
					Grupo de Intervención Combinada: Este grupo recibió una combinación de intervenciones físicas y cognitivas. Las intervenciones cognitivas individuales se llevaron a cabo utilizando un programa de entrenamiento cognitivo computarizado en la plataforma CogniFit. Además, participaron en intervenciones cognitivas grupales presenciales, talleres de estimulación y entrenamiento grupal, realizados una vez por semana durante 4 meses.

					Grupo de Intervención Física: Realizó actividad física de tipo cardiovascular moderada (caminatas) individual 3 a 5 veces por semana durante 30min y caminatas grupales una vez al mes. Las caminatas se registraron en un reloj inteligente vinculado su dispositivo tecnológico.

					Grupo Control Activo: Recibió charlas informativas sobre salud una vez al mes presentados por expertos en diferentes temas de salud (cuidado nutricional, calidad del sueño, factores de riesgo cardiovascular y determinantes sociales de la salud).

			

			B. Instrumentos

			Al completar la intervención, los participantes del estudio completaron encuestas de satisfacción y participaron de grupos focales orientados a obtener retroalimentación general sobre el programa. Para las encuestas de satisfacción, se utilizó una escala de tipo Likert, la cual permite medir el grado de acuerdo o desacuerdo de los participantes frente a una serie de afirmaciones, generalmente en una escala de 5 puntos que va desde “totalmente en desacuerdo” hasta “totalmente de acuerdo” [5]. Se abordaron temas relacionados con la satisfacción general considerando aspectos como la duración del programa, la calidad del contenido y las expectativas.

			La discusión en los grupos focales se organizó entorno a sus expectativas y satisfacción con el uso de la plataforma Cognifit y el reloj inteligente, talleres presenciales y beneficios percibidos. Para iniciar, se les preguntó qué los motivó a participar en el estudio y qué cambios habían percibido en su bienestar desde el inicio de las intervenciones físicas y cognitivas. También se consideraron preguntas relacionadas a la incorporación de caminatas moderadas en su rutina diaria y el uso de relojes inteligentes. En cuanto al uso de la Plataforma Cognifit, se indagó sobre los beneficios cognitivos percibidos y su disposición a recomendarla. Se exploró adicionalmente la satisfacción respecto al contenido del programa y el apoyo recibido por parte del personal. Finalmente, se discutió el impacto social del programa y la percepción de este espacio de interacción social, así como las formas en que los participantes planean aplicar los aprendizajes adquiridos durante su participación en el programa de intervención.

			3. Resultados

			En la Tabla 1 se presenta el grado de satisfacción de los distintos grupos de intervención, evidenciando un alto nivel de satisfacción hacia el programa de intervenciones físicas y cognitivas, su duración, la utilidad y relevancia de la información brindada en las capacitaciones, el cumplimiento de las expectativas iniciales y la probabilidad de recomendarlo a otras personas.

			Tabla 1. Grado de satisfacción con el programa de intervención

			
				
					
					
					
					
				
				
					
							
							
							Combinada

						
							
							Física

						
							
							Control

						
					

					
							
							
							n (%)

						
							
							n (%)

						
							
							n (%)

						
					

					
							
							¿En general qué tan satisfechos se encuentran con el programa de intervenciones cognitivas y físicas?

						
					

					
							
							Satisfecha (o)

						
							
							1 (7,7%)

						
							
							
							2 (16,7%)

						
					

					
							
							Muy Satisfecha (o)

						
							
							12 (92,3%)

						
							
							13 (100%)

						
							
							10 (83,3%)

						
					

					
							
							¿La duración del programa de intervención (4 meses) fue adecuada?

						
					

					
							
							Neutro

						
							
							1 (7,7%)

						
							
							1 (7,7%)

						
							
					

					
							
							Adecuada

						
							
							4 (30,8%)

						
							
							6 (46,2%)

						
							
							5 (41,7%)

						
					

					
							
							Muy Adecuada

						
							
							8 (61,5%)

						
							
							6 (46,2%)

						
							
							7 (58,3%)

						
					

					
							
							¿Siente que la información brindada en la capacitación fue útil y relevante para usted?

						
					

					
							
							Sí

						
							
							13 (100%)

						
							
							13 (100%)

						
							
							12 (100%)

						
					

					
							
							¿El programa cumplió con sus expectativas del inicio?

						
					

					
							
							No

						
							
							
							
							1 (8,3%)

						
					

					
							
							Sí

						
							
							13 (100%)

						
							
							13 (100%)

						
							
							11 (91,6%)

						
					

					
							
							¿Recomendaría este programa a otras personas?

						
					

					
							
							Sí

						
							
							13 (100%)

						
							
							13 (100%)

						
							
							12 (100%)

						
					

				
			

			Las caminatas grupales entre los grupos de intervención combinada y física promovieron espacios de encuentro que facilitaron la conexión social y el apoyo emocional entre pares, factores que contribuyeron significativamente al bienestar biopsicosocial de los participantes. 

			[image: ]

			Figura 1. Beneficios de las Caminatas del Grupo de Intervención Combinada y Física

			Se analizaron los comentarios de los grupos focales respecto a los beneficios percibidos y desafíos experimentados durante las caminatas realizadas por los grupos de intervención combinada y física. Tal como se esquematiza en la Figura 1, la mayoría de los participantes manifestó sentimientos de entusiasmo, motivación y una sensación de bienestar físico y emocional después de las caminatas, mencionando beneficios como mejor sueño, más energía y relajación. 

			[image: ]

			Figura 2. Desafíos Experimentados en las Caminatas del Grupo de Intervención Combinada y Física

			Por otro lado, la Figura 2 evidencia que, aunque la experiencia fue valorada positivamente, algunos participantes enfrentaron obstáculos que limitaron su participación. Entre los desafíos más frecuentes se mencionaron las dificultades en el uso del reloj inteligente, la falta de motivación inicial o “pereza”, así como limitaciones de salud (dolores articulares, problemas de rodillas o reumatismo) y restricciones de tiempo derivadas de compromisos personales. Estos factores subrayan la necesidad de ajustar las estrategias de acompañamiento y seguimiento para favorecer la adherencia y la accesibilidad de la intervención.

			En cuanto a la plataforma CogniFit, el 100% de los participantes del grupo de intervención combinada expresó que la recomendaría, resaltando aspectos como su novedad, interés y eficiencia. Del total de 12 participantes, el 38.5% evaluó la plataforma en línea como “fácil”, el 30.8% como “muy fácil”, el 15.4% como “neutro” y el 7.7% como “complicado”. Estos resultados sugieren una alta aceptación y percepción positiva de la herramienta digital, lo que respalda su potencial como complemento cognitivo dentro de programas de intervención para personas mayores.

			4. CONCLUSIONES 

			Las encuestas de satisfacción y los comentarios de los grupos focales evidencian una percepción positiva en relación con la utilidad, relevancia y efectividad de las intervenciones implementadas. Se resalta la integración social y el apoyo emocional entre pares, como factores que contribuyeron significativamente al bienestar biopsicosocial de los participantes [8]. 

			De cara al futuro, se proyecta la continuidad y ampliación del programa, incorporando un seguimiento semanal del rendimiento de los participantes para fortalecer su adherencia y progresos. Asimismo, se busca consolidar redes de apoyo social mediante caminatas grupales y otras actividades presenciales que favorezcan la participación comunitaria. Finalmente, se promoverá la sostenibilidad del programa a través de alianzas interinstitucionales y comunitarias, con el objetivo de integrar estas intervenciones en las políticas públicas de promoción de la salud dirigidas a personas mayores.
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