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RESUMEN

La etapa de la senectud o envejecimiento en el adulto mayor es considerada el
periodo en el cual se marcan y ocurren la mayoria de los cambios tantos
psicolégicos como fisioldgicos y que generalmente acontecen a partir de los 65
afios de edad, relacionandose con la disminucién de las funciones motrices y
cognitivas lo que conduce a limitaciones en la funcionalidad corporal. Objetivo:
El presente estudio tiene la finalidad de determinar la condicion funcional de la
marcha, equilibrio y grado de riesgo de caida en los adultos mayores, que asisten
a un programa de actividad fisica en la Iglesia Restauracion en la ciudad de
Guayaquil. Materiales y métodos: El alcance de la investigacién es de tipo
descriptivo, observacional con un disefio no experimental y de corte transversal.
Para poder realizar la recoleccion de datos, se utilizé Historias Clinicas, Test de
Tinetti y la prueba Get up and Go, aplicada a 57 adultos mayores. Resultados:
Los resultados obtenidos reflejan segun la prueba de Tinetti: Marcha y Equilibrio
que, el 11% de los participantes presentaron alteracion en estas dos
capacidades, el Test Get up and Go que, mide el riesgo de caida y dio como
resultado que el 91% de la poblacién evaluada presentaba riesgo de caida leve
y el 4% riesgo de caida elevado. Conclusion: Por los resultados obtenidos en la
evaluacion realizada, es necesario realizar un programa de ejercicios de
kinefilaxia enfocados en el mejoramiento del equilibrio y marcha para disminuir el

riesgo de caidas en adultos mayores.

Palabras claves: ADULTO MAYOR; EQUILIBRIO; MARCHA; RIESGO DE
CAIDA; TEST DE TINETTI; TEST GET UP ANG GO.



ABSTRACT

The stage of senescence or aging in the elderly is considered the period in which
most of the changes, both psychological and physiological, are marked and occur
and generally occur after 65 years of age, being related to the decrease in motor
and cognitive functions leading to limitations in bodily functionality. Objective: The
purpose of this study is to determine the functional condition of gait, balance and
degree of risk of falling in older adults who attend a physical activity program at
the Restoration Church in the city of Guayaquil. Materials and methods: The
scope of the research is descriptive, observational with a non-experimental and
cross-sectional design. In order to carry out the data collection, Clinical Records,
the Tinetti Test and the Get up and Go test were used, applied to 57 older adults.
Results: The results obtained reflect according to the Tinetti test: Gait and Balance
that 11% of the participants presented alteration in these two capacities, the Get
up and Go Test that measures the risk of falling and resulted in 91 % of the
evaluated population presented a slight fall risk and 4% a high fall risk.
Conclusion: Due to the results obtained in the evaluation carried out, it is
necessary to carry out a kinephylaxis exercise program focused on improving

balance and gait to reduce the risk of falls in older adults.

Keywords: ELDERLY ADULTS; BALANCE; MARCH; FALLING RISK;
TINETTI'S TEST; TEST GET UP ANG GO.
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INTRODUCCION

El envejecer es una interaccién de factores bioldgicos y socio-ambientales por
ello no es un proceso unico, implican aspectos genéticos y adquiridos a lo largo
de los afos, la mayoria de las personas relaciona la vejez con el tiempo
acumulado de vida o como sefial del tiempo transcurrido, independientemente de

la interpretacion que cada grupo o cultura haga de tal concepto. (1)

La fragilidad es un sindrome fisiolégico que, se caracteriza por la disminucion de
las reservas y reduccion de la resistencia a los estresores, como resultado de la
declinacion acumulativa de mudltiples sistemas fisioldgicos que incrementan la
vulnerabilidad para resultados adversos de salud entre los que se encuentran:
riesgo de enfermedades agudas, caidas y sus consecuencias, hospitalizacion,

institucionalizacion, discapacidad, dependencia y muerte. (2)

Las caidas son un marcador de fragilidad en los ancianos, la frecuencia de
aguellas aumenta con la edad, siendo mas reiteradas y con peores
consecuencias después de los 85 afos. La incidencia anual de caidas entre
personas ancianas que viven en la comunidad aumenta del 30% entre los 60-79
afos, al 50% después de los 80. Este riesgo se multiplica por cuatro si la persona
vive en una residencia de ancianos; la mitad de las personas mayores que se
caen lo hacen repetidas veces, segun el sexo, las mujeres predominan en la
poblacion en estudio debido a que existe mayor interés en desarrollar actividades
por parte de ellas, hasta los 75 afios, a partir de lo cual la frecuencia es similar

en ambos sexos. (3)

La velocidad de la marcha es un excelente indicador del estado de salud, los
cambios fisioldgicos normales en la marcha no deben perturbar la funcién general
y la participacion en actividades habituales. En estudios comunitarios, los
trastornos osteoarticulares son mas frecuentes que los neurolégicos, seguidos

por la hipotension ortostatica y el dolor articular en los mayores de 88 afios. Para



poder hacer una aproximacion diagnostica, debemos poner énfasis en realizar
una anamnesis dirigida, una exploracion fisica detallada, una revision de la
medicacion prescrita, la solicitud de pruebas complementarias orientadas, asi
como la administracion de pruebas especificas, las mas pertinentes en atencion
primaria pueden ser el apoyo unipodal, la prueba de alcance funcional y el Timed
Up and Go (4).

Objetivo
Describir la condicion funcional de la marcha, equilibrio y grado de riesgo de caida
en los adultos mayores, que asisten a un programa de actividad fisica en la Iglesia

Restauracion en la ciudad de Guayaquil.



MATERIALES/METODOS

El enfoque de esta investigacion es cuantitativo y con alcance de la investigacion
de tipo descriptivo, observacional con un disefio no experimental y de corte
transversal. Para poder realizar la recoleccion de datos, se utilizd Historias
Clinicas, instrumentos como la prueba de Tinetti y el test Get up and Go, que
sirven para medicion de la condicion fisica, medir el equilibrio y poder de esa
manera cumplir con los objetivos planteados.

La prueba de Tinetti es posiblemente el instrumento mas utilizado para valorar la
movilidad de un individuo a través de la marcha y el equilibrio, permite valorar el
equilibrio estatico y dinamico, su principal finalidad es estimar el riesgo de caidas
(5).

Se puede dividir en dos partes, la primera se enfoca en evaluar el equilibrio en
diversas posiciones y consta de 9 items un enfoque numeérico que va desde 0
hasta 2 lo cual cada puntuacion tiene un significado cualitativo, la suma de los
distintos parametros debe de llegar a un valor de 16, la segunda parte busca
evaluar la calidad de la marcha la cual se utilizaran 7 items que posee la misma
puntuacion que el primero y la suma de esta debe de llegar a un total 12; la suma
de los puntajes de estos parametros evaluados debe de alcanzar un total de 28
y a medida que el paciente alcance un puntaje de mayor numeracion se podra
considerar la mejor calidad de funcionamiento tanto en el aspecto del equilibrio y
la marcha.

El Test Get Up and Go (TGUG), mide el riesgo de caida segun el tiempo que se
toma para completar la prueba e incluira una evaluacién cualitativa que aisla las
zonas de déficit funcional, ha tenido dos modificaciones: la primera incluyo el
tiempo de la variable que mide la habilidad de la persona para realizar la
instruccion y determinar el desempefio de la misma, los resultados de esta
medicién define que, a 26 mayor tiempo que se realice el test se obtendra menos
desempefio motriz que provocara mas riesgo en caidas; la segunda modificacién
media la fuerza de miembros inferiores, la coordinacion, equilibrio y la marcha

mediante una tarea motriz sumandole una tarea cognitiva. La prueba consiste en
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pedirle al paciente que realice las siguientes acciones: que se levante de una
silla, camine tres metros, pase alrededor de un cono y regrese a la silla, todo esto
en el menor tiempo posible. Los resultados se obtendran mediante la escala
cuantitativa que puntuara tomando en cuenta los siguientes parametros en
segundos: Riesgo de caida Normal (20 Seg) (6).

La historia clinica (HC), es un documento privado, de tipo técnico, clinico, legal,
obligatorio y sometido a reserva, en el cual se registran cronol6gicamente las
condiciones de salud del paciente, los actos médicos y los demas procedimientos
ejecutados por el equipo de salud. La HC siempre debe estar disponible en casos
necesarios y en los que el paciente conozca que sera dada, cuando no existe
permiso para acceder al documento es considerado como un delito. La HC es
individual, y el contenido empezara con la recoleccion de datos del cuadro clinico
para que luego se dé el diagnodstico de la enfermedad, el cual deba ser correcto
0 en caso contrario existira probabilidad de decisiones erréneas en donde el

riesgo de un mal tratamiento serd mayor (7).

POBLACION DE ESTUDIO

La poblacion de estudio son los 57 adultos mayores de ambos sexos que asisten
al programa de actividad fisica, el trabajo presente fue realizado en la iglesia
Restauracion de la ciudad de Guayaquil, por un equipo de profesionales en el
afno 2018.



RESULTADOS

Analisis e interpretacion de los resultados

Frecuencia de edad y género de la poblacion estudiada.

Frecuencia de edad y género de la
poblacion estudiada

50%
40%
30%
20%

10%

T e .

0%
65-69 70-74 75-79 80-84 85-88
B Masculino 19% 7% 7% 3% 3%
B Femenino 44% 11% 4% 2% 0%

Figura 1. En los resultados de la figura 1, se observa que la poblacién
mayormente estudiada pertenece al género femenino, siendo que el grupo etario
de 65-69 afos representan el 44%, siguiendo el grupo de 70-74 afios que
representa un 11% de asistentes. En el caso de los participantes de género
masculino los grupos etarios de 75-79 afos representan un 7%, de 80-84 afios
representan el 3% y finalmente se resalta la asistencia en los rangos de 85-88
afos representados por un 3%. En este Ultimo rango etario no existe participacion

femenina lo que se traduce a un 0%.



Test de Tinetti Capacidad de marcha.

TEST TINETTI: Capacidad de Marcha

35%
30%
25%
20%
15%
10%

5%

0%
Marcha independiente . Marcha dependiente
(10-12pt) Marcha variable (>6-9) (<5-0)
B Masculino 17% 23% 0%
B Femenino 32% 28% 0%

Figura 2. Dentro de los resultados de la figura 2, se puede observar que, el 32%
que corresponde a 18 participantes de género femenino presentan marcha
independiente y el 28% que son 16 participantes presentan una marcha variable,
en el caso del grupo masculino existe un 17% (10 personas) que presentan una
independencia en la marcha sin que exista alteracién alguna y el 23% (13
personas) presentan una marcha variable demostrando que existe mayor déficit
en la marcha y una alteracién de la misma en el grupo de varones. Con un 0%
se representa a la poblacion de ambos sexos que no poseen marcha
dependiente, este resultado se dio por los criterios evaluativos utilizados, ya que
estos implican las ayudas técnicas (bastones-muletas) o el apoyo de otra persona
para poder movilizarse, siendo estos excluidos por los criterios que se han

planteado.



Test de Tinetti Capacidad de equilibrio

TEST TINETTI: CAPACIDAD DE EQUILIBRIO

60%

50%

40%

30%

20%

10%

0% s
EQUILIBRIO NORMAL EQUILIBRIO ALTERADO
(11-16 PT) (5-10 PT) SIN EQUILIBRIO (<5-0)
B Masculino 33% 7% 0%
B Femenino 54% 6% 0%

Figura 3. En esta figura se puede apreciar que el grupo de 31 mujeres presentan
equilibrio normal en el 54%, el 6% representado por 3 mujeres, el equilibrio esta
alterado, en el grupo de varones que representa el 33% y que corresponde a 19
personas, presentan un equilibrio normal y el 7% restante (4 hombres) tienen una
alteracion del equilibrio. EI 0% en ambos sexos se dara porque ambos grupos,

no presentaban mayor alteracion de estos.




Test de Tinetti Unificado

TEST TINETTI

60%
50%
40%
30%
20%

10% =

0%
0 Alteraciones marcha y equilibrio Valores aceptables en marchay
(<18) equilibrio (19-28)
B Masculino 7% 33%
™ Femenino 4% 56%

Figura 4. La prueba unificado de Tinetti demuestra que el 4% (2 mujeres) y el 7%
(4 hombres) presentan alteraciones de estas dos variables, esto se da por
inestabilidad, donde esta implicado el sistema musculoesquelético, por tanto,
tienen mayor riesgo de caidas. El 33% corresponde al grupo masculino quienes
presentan valores aceptables en marcha y equilibrio, asi como el 56% del grupo
femenino de la misma manera presentan valores aceptables. Lo que demuestra
gue el mayor porcentaje de adultos mayores tienen buen equilibrio y marcha por
cuanto se mantienen en constante actividad fisica.



Test Get Up and Go.

RIESGO DE CAIDA: TEST GET UP AND GO

60%

50%

40%

30%

20%

10%

0% IE—— | |
Riesgo de caida Normal| Riesgo de caida leve Riesgo de caida
(<10seg) (10-20seg) elevado (>20 Seg)
B Masculino 1% 35% 4%
® Femenino 4% 56% 0%

Figura 5. En la figura 5, se da a conocer el riesgo de caida normal en el 4% que
corresponde a 2 mujeres, y el 56% que representan a 34 mujeres tienen riesgo
de caida leve. En los hombres el 1% que corresponde a 1 hombre, presenta
riesgo de caida normal y el 35% representado por 20 hombres presentan riesgo
de caida leve, lo que llama la atencién es que en el grupo de participantes hay

un 4% que son 2 hombres que presentan riesgo de caida elevado.
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DISCUSION

El envejecer es una interaccion de factores bioldgicos y socioambientales por ello
No es un proceso Unico, implican aspectos genéticos y adquiridos a lo largo de
los afios, la mayoria de las personas relaciona la vejez con el tiempo acumulado
de vida o como sefial del tiempo transcurrido, independientemente de la
interpretacion que cada grupo o cultura haga de tal concepto.

El proceso de envejecimiento a nivel mundial aumenta dia a dia, la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS) refiere que Latino-América sera la
region que mas envejecera en los préximos 50 afios, debido a la disminucion
de la natalidad y a la mejora en la calidad de vida. (8)

Se ha realizado una busqueda de articulos y estudios nacionales o
internacionales elaborado por la comunidad cientifica sobre la incidencia del
riesgo de caidas en los adultos mayores.

En cuanto al resultado obtenido en el estudio de investigacion se evidencié que
hubo una mayor prevalencia del sexo femenino, se puede observar que de la
poblacién de 58 pacientes el 44 % de la poblacién de estudio corresponde al
género femenino y el 19% al masculino, en el grupo etario mas numeroso que
esta comprendido entre los 65 y 69 afios de edad, en un estudio de investigacion
realizado en Lima Peru, en el afio 2020 por Sandybelle Nightingale Espino, se
encontré que el 30,6% de los participantes en la investigacion eran del género
masculino y el 69,4 corresponde al género femenino, por tanto existe
concordancia con nuestro estudio realizado en cuanto a la mayor participacion
femenina, que demuestra que existe una mayor esperanza de vida que el
masculino a nivel mundial (9)

Segun el INEC-CEPAL 2009, la expectativa de vida es 75 afios en Ecuador, 72.1
para los hombres y 78 para mujeres. (10)

Con la investigacion se determina la valoracion del equilibrio con el test de Tinetti
en adultos mayores que participan en el programa de actividad fisica, se puede
apreciar un equilibrio normal en el grupo femenino que corresponde a un 54% de
la muestra, lo que representa a 31 mujeres, el 6% presenta el equilibrio alterado,
en el grupo masculino el 33%, presenta un equilibrio normal y corresponde a 19

11



hombres y el 7% restante (4 hombres) tienen un equilibrio alterado.
Comprendiendo que de la muestra total el 87% de los adultos mayores que
realizan actividad fisica presentan equilibrio normal y 13 % equilibrio alterado, en
el estudio realizado por Oblitas y Zumaeta en el afio 2018 en Peru se encontrd
que, el mayor indice de independencia del estado de equilibrio, es decir un
equilibrio normal se ubica en los adultos mayores del Centro del adulto mayor del
Hospital Regional de Loreto, con un 80 %, y el 20% presenta un equilibrio
alterado, también se concluye que existe mayor riesgo de caidas a mayor edad
y que el mayor riesgo de caidas segun sexo es mayor en mujeres que en
hombres. (11)

En el estudio realizado, en cuanto a la marcha se encontré que el 32% que
corresponde a 18 participantes de género femenino presentan marcha
independiente y el 28% que son 16 participantes presentan una marcha variable,
en el caso del grupo masculino existe un 17% (10 personas) que presentan una
independencia en la marcha sin que exista alteracién alguna y el 23% (13
personas) presentan una marcha variable demostrando que existe mayor déficit
en la marcha y una alteracion de la misma en el grupo de varones, en el estudio
realizado por la Universidad Técnica de Ambato en el afio 2021, con una
poblacién de 26 pacientes a quienes se les evalud la marcha con el Test de
Tinnetti, se observa que el 69.2% tienen problemas de marcha correspondiendo
a 18 pacientes, considerada como una marcha variable, a diferencia del 30.8%
gue no presentan problemas de marcha, por tanto tienen marcha independiente.
(12).

Con respecto a la investigacion se observd que el 4% correspondiente a 2
mujeres y el 7% que representa a 4 hombres, presentan alteraciones tanto en el
equilibrio y en la marcha, donde interviene el sistema musculoesquelético, por lo
tanto tienen un mayor riesgo de caidas. Por otra parte, el 33% correspondiente
al grupo masculino, presentan valores aceptables de la marcha y el equilibrio, el
56% que representa al grupo femenino de la misma manera presenta valores
aceptables. Lo que demuestra que la mayor parte del grupo estudiado, presenta
una marcha y equilibrio aceptable, en un estudio realizado en ciudad de La
Habana, Cuba, en el afio 2003 por Vera Mayté y Campillo Rita, se encontr6 que
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36.6% correspondiente a 38 participantes, presentaban problemas de la marcha
y el equilibrio, por otra parte, el 63.3% que corresponde a 62 personas, presentan
una marcha aceptable, entonces existe una concordancia con nuestro estudio
realizado en cuanto al bajo indice de personas que presentan trastornos en la
marcha y el equilibrio. (13).

Segun el estudio realizado se da a conocer que el riesgo de caida normal es del
4% que corresponde a 2 mujeres, y el 56% que representan a 34 mujeres tienen
un riesgo de caida leve. En lo hombres el 1% correspondiente a 1 hombre
presenta un riesgo de caida normal y el 35% representado por 20 hombres
presenta riesgo de caida leve, lo llamativo de este estudio es que el 4% de los
participantes presentan un riesgo de caida elevado, representado por 2 hombres,
en un estudio realizado en Lima, Peru, por Llanos Desiree y Yomaira Centeno en
el afio 2018, con una poblacion de 33 pacientes, se da a conocer que el riesgo
de caida normal es del 18,2% que representa a 6 personas, el 42,4%
correspondiente a 14 personas, se ubican en la categoria de riesgo de caidas
leves y el 30,3% que representan a 10 personas, presentan un alto riesgo de
caidas. Se concluye que hay un riesgo de caida leve en mayor porcentaje en
ambos estudios realizados, difiriendo de los riesgos de caida normal y elevado.
(14)
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CONCLUSION

Se realizo el respectivo analisis y de acuerdo a los resultados obtenidos
se evidencié que hay concordancia en la prevalencia del sexo femenino
en ambos estudios, que demuestra que existe una mayor esperanza de
vida que el masculino a nivel mundial

En la aplicacion del Test de Tinetti se puede evidenciar que el equilibrio
normal se mantiene en un mayor porcentaje en ambos estudios, por otra
parte, el equilibrio alterado se representa en valores minimos,
concluyendo que existe mayor riesgo de caidas a mayor edad y que el
mayor riesgo de caidas segun el sexo es mayor en mujeres que en
hombres.

En la marcha se pudo evidenciar que el 49% presentan una marcha
independiente y el 51% presenta una marcha variable, estos valores se
refleja en mayores porcentajes en ambos estudios

Se evidencio que en los estudios realizados, existe un menor porcentaje
en las alteraciones tanto en el equilibrio como en la marcha, sin embargo,
los valores que mas resaltan se evidencian en las anomalias individuales
(Marcha y equilibrio) con un porcentaje mayor en ambos estudios.

En los riesgos de caidas normales se puede evidenciar que existe una
relacion en ambos estudios, teniendo como mayor similitud en el riesgo de
caida leve con porcentajes que se aproximan, se concluye que hay un
riesgo de caida leve en mayor porcentaje en ambos estudios realizados,

difiriendo de los riesgos de caida normal y elevado.
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