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Riesgo de caidas y condicion fisica en adultos mayores del
Centro de Rehabilitacion Profesional y Social La Victoria,

Lima 2025

Fall risk and physical condition in older adults at the La

Victoria Professional and Social Rehabilitation Center,

Lima 2025
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Profesional de Tecnologia Médica en Terapia Fisica y Rehabilitacion, Facultad de Ciencias de
la salud, Universidad Privada Norbert Wiener, Lima, Pert.



Resumen: El envejecimiento de la poblacion plantea problemas significativos en salud publica
y rehabilitacion, principalmente por la alta prevalencia de caidas en adultos mayores. La
relacion entre riesgo de caida y la condicidon fisica resulta fundamental para elaborar
intervenciones efectivas. Es importante establecer protocolos de rehabilitacion y medidas
preventivas en los adultos mayores, con el fin de garantizar su autonomia y calidad de vida.
Objetivo: Determinar la relacion entre el Riesgo de caidas y la Condicion fisica en adultos
mayores del Centro de Rehabilitacion Profesional y Social - La Victoria, Lima, 2025.
Metodologia: Estudio hipotético deductivo, enfoque cuantitativo, tipo bdsica, disefio
correlacional no experimental y corte transversal. Muestra por 91 adultos mayores del Centro
de Rehabilitacion Profesional y Social - La Victoria, muestreo no probabilistico, se aplico la
prueba de Tinetti para riesgo de caidas y el cuestionario senior fitness test para condicion fisica.
Técnica, es la encuesta, de recoleccion de datos que fueron aplicados a los participantes, asi
como los programas Excel y SPSS Version 21. Resultados: Se evidencié una correlacion
positiva y significativa entre las variables; se encontr6 (p =0,646; p < 0,001), del total de adultos
mayores evaluados, 60% presentd un riesgo moderado de caidas. Ademas, 21.2 % mostro
fragilidad, 64.7% evidencio resistencia fisica adecuada, asimismo, 55% fueron mujeres.

Conclusion: Existe relacion significativa entre las variables de estudio, lo que evidencia la
necesidad de intervenciones precisas para mejorar su estado fisico y reducir el riesgo de caidas.

Palabras claves: Condicion fisica, riesgo de caidas, adultos mayores.



Abstract

Abstract: The aging population poses significant challenges in public health and rehabilitation,
mainly due to the high prevalence of falls in older adults. The relationship between fall risk and
physical condition is fundamental to developing effective interventions. It is important to
establish rehabilitation protocols and preventive measures for older adults in order to ensure
their autonomy and quality of life. Objective: To determine the relationship between fall risk
and physical condition in older adults at the Professional and Social Rehabilitation Center - La
Victoria, Lima, 2025. Methodology: Hypothetical deductive study, quantitative approach,
basic type, non-experimental correlational design, and cross-sectional. Sample of 91 older
adults from the Professional and Social Rehabilitation Center - La Victoria, non-probabilistic
sampling, the Tinetti test was applied for fall risk and the senior fitness test questionnaire for
physical condition. Technique: survey to collect data from participants, as well as Excel and
SPSS Version 21. Results: A positive and significant correlation was found between the
variables (p = 0.646; p < 0.001). Of the total number of older adults evaluated, 60% presented
a moderate risk of falls. In addition, 21.2% showed frailty, 64.7% showed adequate physical
resistance, and 55% were women. Conclusion: There is a significant relationship between the
study variables, which highlights the need for specific interventions to improve their physical

condition and reduce the risk of falls.
Keywords:

Physical condition, risk of falls, older adults.



I. INTRODUCCION

El aumento de adultos mayores implica retos en salud publica y rehabilitacion funcional. Segin
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), se estima que esta poblacion mundial se duplicara
al 22% para 2050, alcanzando 2 mil millones; en Perq, el Instituto nacional de Estadistica e
Informadtica proyecta un crecimiento similar, con 22% para la misma fecha, lo que demanda a
fortalecer los servicios de terapia fisica para preservar la autonomia. La OMS reporta que el
17% de adultos mayores son fisicamente inactivos, contribuyendo a 1.9 millones de muertes
anuales. La inactividad, junto al miedo de caidas, genera deterioro funcional, lo que subraya la
importancia de programas adaptados para mantener la capacidad fisica y reducir riesgos
potencialmente fatales (1,2).

El cuarto objetivo de desarrollo sostenible promueve educacion equitativa, promoviendo
habitos saludables que previenen el deterioro fisico en los adultos mayores, cuyo
envejecimiento implica la pérdida de masa muscular y funcionalidad, por lo que la
rehabilitacion funcional es esencial para conservar autonomia y movilidad, impactando
positivamente en la calidad de vida durante el ciclo vital (3).

La poblacion adulta mayor requiere realizar ejercicios adaptados para conservar la funcion
fisica. Sin embargo, el miedo a las caidas y la presencia de molestias suele interrumpir la
actividad, perpetuando la inactividad y aumentando el deterioro funcional. Esto evidencia y
resalta la necesidad de intervenciones rehabilitadoras personalizadas que lleguen a fomentar la
adherencia y prevengan la perdida de independencia.

Un estudio en Brasil reportd que el 33,3% de 240 adultos mayores experimentaron caidas,
mayormente atribuibles a problemas de marcha y equilibrio (4). En el Peru, el 33,3% de los
pacientes ambulatorios y el 39,7% hospitalizados refirieron caidas, lo que evidencia la magnitud
del problema y la necesidad de fortalecer programas de prevencion en rehabilitacion funcional
(5). En Chile se evidencio masa muscular reducida y limitaciones funcionales en adultos
mayores hipertensos, subrayando la necesidad de intervenciones especificas orientadas al
fortalecimiento fisico (6).

En Colombia, se realizd un estudio con 197 adultos mayores mostrd que, aunque el 14.2%
presentada un riesgo alto de caidas, la mayoria mantenia una buena capacidad funcional (7). En
otra investigacion, encontraron que el 60% tenia riesgo medio de caidas, asocidndose la
fragilidad con déficits sensitomotores y debilitamiento fisico (8).

Durante la pandemia se encontré que el 27% de adultos mayores presentaban riesgo medio de

caidas, con fragilidad significativa relacionada con la edad avanzada, sin diferencias por sexo

9).



La OMS clasifica a los adultos mayores en tres grupos etarios: 60-74 afios (adultos jovenes),
75-90 afios (mayores) y mas de 90 anos (de avanzada edad). El envejecimiento, proceso
biologico irreversible, implica declive funcional moderado desde los 40 afios, condicionado por
factores biologicos, psicologicos y sociales (10). Por ello, se recomienda implementar
estrategias preventivas tempranas para preservar la autonomia y la calidad de vida en la vejez
(11).

La disfuncion del equilibrio limita la adaptacion y aumenta el riesgo de caidas, especialmente
en adultos mayores con pluripatologias como ACV, Parkinson, demencia y otras. Factores
ambientales como pisos resbaladizos o mala iluminacion también incrementan la posibilidad
de caidas, por lo que modificar el entorno es crucial para conservar la autonomia. La Marcha
alterada aumenta el riesgo de caidas en adultos mayores. La disfuncion del equilibrio, debilidad
muscular y problemas neurologicos generan patrones de marcha con pasos cortos, lentos e
inestables. La evaluacion con pruebas funcionales clasifica niveles de riesgo, facilitando
intervenciones preventivas para preservar la autonomia (12).

La condicién fisica implica la capacidad funcional y la resistencia necesarias para realizar
actividades cotidianas sin fatiga excesiva, siendo la fuerza muscular su componente clave,
segmentada en tren inferior y superior. En adultos mayores, esta fortalece la independencia y
la salud integral, asimismo, la condicion fisica incluye composicion corporal, fuerza muscular
y flexibilidad; estas dimensiones influyen en la funcién y dependencia en los adultos mayores
(13,14). En una poblacion como los adultos mayores, la fuerza muscular méxima declina hasta
un 40%, causada por atrofia y disminucidon de fibras musculares; la flexibilidad y resistencia
aerobica también disminuyen, afectando movilidad y aumentando la probabilidad de caidas. La
agilidad se puede reducir hasta en 67%, afectando el equilibrio y movilidad. En conjunto, el
deterioro fisico incrementa discapacidad y disminuye la calidad de vida en esta poblacion (15).
En el desarrollo de la presente investigacion se utilizaron dos instrumentos validados y
fundamentales; la Escala de Tinetti, que valora el riesgo de caidas mediante la observacion del
equilibrio y marcha, y el Senior Fitness Test, un conjunto de pruebas que evalua la condicién
fisica en sus distintos componentes. Los dos instrumentos presentan alta validez y confiabilidad
en la valoraciéon funcional de personas mayores, siendo herramientas importantes para
establecer estrategias de intervencion basadas en evidencia.

Para ir finalizando con lo redactado anteriormente, es de vital importancia destacar que las
caidas en adultos mayores integran un problema de salud publica de gran impacto, no solo por
consecuencias fisicas, sino también por las psicosociales que estas conllevan. La relacion entre

el riesgo de caidas y la condicion fisica es importante para entender las necesidades en este



grupo poblacional y conducir programas de prevencion y rehabilitacion que beneficien su
independencia funcional. Por lo tanto, la presente investigacion tuvo como propo6sito determinar
la relacion entre ambas variables en el Centro de Rehabilitacion Profesional y Social- La
Victoria, con el fin de aportar evidencia que contribuya a fortalecer las estrategias de atencioén

y cuidado integral en este grupo poblacional.



1. METODOLOGIA

La investigacion se defini6 como basica, orientada a generar conocimiento cientifico a través
de un enfoque cuantitativo hipotético-deductivo que incluyd analisis estadisticos para poder
determinar la relacion entre ambas variables de estudio (16). Se aplico un disefio no
experimental de corte transversal (17,18). Por ultimo, se establecio un alcance correlacional que
delimita los objetivos y el marco del estudio (19).

La poblacion del estudio comprendié 120 adultos mayores que asistieron durante 2025 al
Centro de Rehabilitacion Profesional y Social de La Victoria, Lima. Este grupo permitio
estudiar factores relevantes en contextos reales bajo condiciones funcionales, aportando datos
representativos sobre la fragilidad y riesgos propios de esta poblacion.

Se incluyeron adultos mayores dispuestos a participar voluntariamente, entre 60 y 90 afios, con
capacidad de marcha independiente y sin asistencia o patologias médicas de fondo. Se
excluyeron quienes no pertenecian al centro, no firmaron consentimiento, presentaban
alteraciones cognitivas, uso permanente de ayudas para caminar, inestabilidad hemodinamica
o discapacidades sensoriales severas.

La muestra estuvo integrada por 91 adultos mayores del Centro de Rehabilitacion Profesional
y Social de La Victoria, para determinarla, se aplico la formula de poblacion finita, adecuada
para poblaciones especificas y limitadas, facilitando un muestreo representativo dentro del
contexto de estudio (20).

Las técnicas e instrumentos de recoleccion de datos comenzaron con la gestion de la
autorizacion institucional para la realizacion del proyecto de investigacion en el Centro de
Rehabilitacion Profesional y Social - La Victoria. Los participantes fueron convocados
mediante invitacion directa, acompafiada de una explicacion clara y accesible. La participacion
fue voluntaria, garantizando la confidencialidad de datos y respetando creencias. Los que
aceptaron firmaron consentimiento informado, en cumplimiento de principios éticos.

El primer instrumento fue la Escala de Tinetti, que consta de 16 items distribuidos en dos
secciones, que son el equilibrio y la marcha. El méximo puntaje total es de 28 puntos, en
donde un resultado menor o igual a 18 puntos indica un alto riesgo de caida, de 19 a 23 puntos
riesgo moderado y de 24 a 28 puntos bajo riesgo (21).

El segundo instrumento fue el Senior Fitness Test que evalua componentes de la condicion
fisica como la fuerza, flexibilidad, agilidad, resistencia aerdbica, lo que permite identificar

niveles de fragilidad y funcionabilidad (22).



La informacidn se registrd en una hoja de célculo del programa Excel y luego se procesaron los
datos utilizando el software estadistico SPSS version 28, con la finalidad de analizar y
comprobar estadisticamente la hipotesis de investigacion.

Con respecto a los aspectos ¢€ticos, la presente investigacion se desarrolld respetando los
principios basicos de ética de la Universidad Privada Norbert Wiener, contando con la
validacion del Comité Institucional de Etica e Integridad Cientifica. Asimismo, se garantizaron
los principios bioéticos de no maleficencia, beneficencia, autonomia y justicia, conforme a la
declaracion de Helsinki. Se utilizo el consentimiento informado para invitar a los participantes
a formar parte del estudio, utilizando un lenguaje sencillo y claro, también se les detallo sobre
los objetivos, procedimientos, beneficios y posibles riesgos, garantizando la confidencialidad
de la informacioén y el derecho a no participar del estudio en cualquier momento, de acuerdo

con el manual de procedimientos del Comité Institucional de Etica e Integridad Cientifica.



II1. RESULTADOS
Objetivo general

Tabla 1. Relacion entre el riesgo de caidas y la condicion fisica

Correlaciones
Riesgo de Condicion fisica
caidas
Rho de Riesgo de caidas Coeficiente de correlacion 1,000 ,646%*
Spearm Sig. (bilateral) . ,000
an N 91 60
Condicion fisica Coeficiente de correlacion ,835%* 1,000
Sig. (bilateral) ,000 .
N 91 60

Fuente: Elaboracion propia

Se encontr6é una correlacion positiva y significativa entre el riesgo de caidas y la condicion
fisica (p = 0,646; p < 0,001), debido a que los niveles de condicidn fisica influyen directamente
en la capacidad de equilibrio, fuerza y resistencia de los adultos mayores.



Objetivo Especifico 1

Tabla 2. Relacion entre el riesgo de caidas segun su dimension equilibrio y la condicion fisica
Fuente: Elaboracion propia

Correlaciones
Equilibrio Condicion fisica
Rhode Dimension Equilibrio  Coeficiente de correlacion 1,000 ,675%*
Spearm Sig. (bilateral) . ,000
an N 91 60
Condicion fisica Coeficiente de correlacion ,742%* 1,000
Sig. (bilateral) ,000 .
N 91 60

La correlacion de Spearman obtenida entre la dimension equilibrio y la condicion fisica revela
un coeficiente de p = 0,675 con un nivel de significancia p < 0,001, lo que indica una relacion
positiva alta y estadisticamente significativa.



Tabla 3.
Objetivo especifico 2

Relacion entre el riesgo de caidas segun su dimension marcha y la condicion fisica

Correlaciones
Marcha Condicidn fisica
Rho de Dimension Marcha  Coeficiente de correlacion 1,000 ,152%*
Spearm Sig. (bilateral) . ,000

an N 91 91

Condicion fisica Coeficiente de correlacion ,752%* 1,000
Sig. (bilateral) ,000 .
N 91 91

Fuente: Elaboracion propia

Se identific6 una correlacion positiva y significativa entre la dimensién de marcha y la
condicidn fisica (p = 0,752; p < 0,001), debido a que la capacidad fisica integral de los adultos
mayores influye directamente en su movilidad y en la eficiencia de sus desplazamientos.



Tabla 4.
Objetivo especifico 3

Nivel de Condicion fisica segun género

Género Total

Mujeres  Hombres

Bajo 8 2 10

Condicioén fisica Moderado 22 21 43
Alto 22 16 38

Total 52 39 91

Fuente: Elaboracion propia

Grafico de barras

Sénero

B ravjeres
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Figura 1. Nivel de condicion fisica segiin género

De las 52 mujeres, 8 presentan condicion fisica baja, 22 moderada y 22 alta, mientras que, de
los 39 hombres, 2 presentan condicidn baja, 21 moderada y 16 alta.



Tabla 5.
Objetivo especifico 4

Caracteristicas sociodemogrdficas segun género.

Niveles Frecuencia Porcentaje
Mujeres 52 57,1
Hombres 39 42,9
Total 91 100,0
Fuente: Elaboracion propia.
Genero
g
2
Género

Figura 2. Caracteristicas sociodemograficas segun género

De los 91 evaluados, 52 personas (57,1%) fueron mujeres y 39 (42,9%) hombres.




IV.DISCUSION
En la presente seccion se pretende analizar y contrastar los hallazgos obtenidos con los

antecedentes anteriormente recolectados. Los resultados obtenidos en este estudio,
demuestran una correlacion positiva y significativa entre la condicion fisica y el riesgo de
caidas en adultos mayores del Centro de Rehabilitacion Profesional y Social de La Victoria
(p = 0,646; p < 0,001), esta conclusion se alinea a lo encontrado por Pacheco (23), quien
identific6 una relacion significativa (Rho = 0.753) entre riesgo de caidas y funcionalidad en
su muestra de 80 adultos mayores, donde el 45% de participantes presentaba riesgo de caidas
y 71.25% mantenia independencia funcional. Sin embargo, los hallazgos difieren
parcialmente de lo reportado por Hyung et al. (24), donde se encontr6 que la depresion, en
ausencia de deterioro cognitivo aumentaba el riesgo de caidas (OR = 1.49), y que la
combinacion con deterioro cognitivo incrementa significativamente este riesgo (OR = 1.95),
especialmente en hombres. Esta variabilidad en los resultados, generan que en el &mbito
laboral se priorice la necesidad de desarrollar programas integrales de prevencion, que
incluyan tanto el fortalecimiento fisico como el apoyo psicolégico, con el objetivo de

minimizar caidas y promover ambientes de trabajo seguros para adultos mayores.

Con respecto a la relacidon entre las dimensiones riesgo de caidas y condicion fisica, se
demuestra que existe una correlacion positiva alta entre el riesgo de caidas en su dimension
equilibrio y condicion fisica (p=0,675; p<0,001), se asemeja a lo reportado por Rojas-
Humpire et al. (25), quienes encontraron que el 51.72% presentaba alto riesgo de caida,
reflejando un problema funcional significativo. De manera similar, Ma et al. (26)
evidenciaron que el deterioro cognitivo combinado con fragilidad incrementa el riesgo de
caidas recurrentes (OR=6.79), subrayando factores como marcha lenta y compromiso
funcional. Esto evidencia que el andlisis del riesgo de caidas y de la condicion fisica en
adultos mayores resulte esencial para disefiar estrategias organizacionales orientadas a
fomentar entornos seguros, reducir ausentismo y mejorar la productividad en organizaciones

con personal de edad avanzada.

Respecto a la relacion de las dimensiones riesgo de caidas y condicion fisica, se evidencid
una correlacion positiva y significativa entre el riesgo de caida en su dimensién marcha y la
condicioén fisica (p = 0,752; p < 0,001). Este hallazgo concuerda con lo encontrado por
Campoverde et al. (27), quienes identificaron un alto riesgo de caidas (61.6%) asociado a

deterioro del equilibrio y edad avanzada, especialmente en hombres. Asimismo, se asemeja



a lo sefialado por Faly et al. (28), quienes demostraron que el fortalecimiento fisico puede
contribuir a disminuir este riesgo, resaltando factores como prefragilidad y marcha lenta. En
este contexto, se resalta de que las empresas deben promover e implementar programas de
entrenamiento estructurados dirigidos a mejorar la condicion fisica y el equilibrio,
disminuyendo el riesgo de caidas, favoreciendo la autonomia y la seguridad en los adultos

mayores.

En cuanto a las caracteristicas sociodemograficas, se observdé que el rango etario
predominante fue de 70 a 79 afos (46.2%), seguidamente de 60 a 69 afios (35.1%),
demostrando que la edad avanzada aumenta el riesgo de caidas. Dicho resultado coincide
con Campoverde et al. (27), quienes reportaron un 61.6% de adultos mayores con riesgo
relacionado a la edad y al deterioro del equilibrio, y con Rojas et al., donde el 51.72% registro

un alto riesgo en edades parecidas.

De manera conjunta, estos resultados reflejaron que el perfil sociodemografico registrado
influye directamente en la condicion fisica y el riesgo de caidas, estableciendo la respuesta

funcional y la demanda de estrategias personalizadas en rehabilitacion.



V. CONCLUSIONES

Se concluye que existe relacion significativa entre el riesgo de caidas y la condicion
fisica en adultos mayores en un Centro de Rehabilitacion Profesional y Social.

Se concluye que existe relacion significativa entre el riesgo de caidas segin su
dimension equilibrio y la condicion fisica en adultos mayores en un Centro de
Rehabilitacion Profesional y Social.

Se concluye que existe relacion significativa entre el riesgo de caidas segun su
dimensién marcha y la condicion fisica en adultos mayores en un Centro de
Rehabilitacion Profesional y Social.

Se concluye que el mayor porcentaje de adultos mayores presenta un riesgo de caidas
moderado.

Se concluye que el mayor porcentaje de adultos mayores presenta una condicion
fisica adecuada.

Se concluye que el riesgo de caidas afecta con mayore frecuencia al sexo femenino.

Se concluye que el mayor porcentaje de adultos mayores se encuentran en el rango

de edad de 70 a 79 afios.
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VII. ANEXOS

ANEXO 1: Matriz de Consistencia

Riesgo de caidas y condicion fisica en adultos mayores del Centro de Rehabilitacion Profesional y Social - La Victoria, Lima,

Problema General

Objetivo General

(Cual es relacion entre el riesgo
de caidas y la condicion fisica en
adultos mayores del centro de
rehabilitacion  profesional y
social - La Victoria, Lima, 2025?

Problemas especificos

1. (Cual es la relacion entre la
dimension equilibrio y la
condicion fisica en adultos
mayores del centro de
rehabilitacion profesional y
social - La Victoria, Lima,
20257?

2. (Cual es la relacion entre la
dimension marcha y la
condiciéon fisica en adultos
mayores del centro de
rehabilitacion  profesional y
social - La Victoria, Lima,
2025?

.3 (Cual es nivel de condicion

Determinar la relacion entre el
riesgo de caidas y la condicion
fisica en adultos mayores del
centro de rehabilitacion
profesional y social - La Victoria,
Lima, 2025.

Objetivos Especificos

Determinar la relacion entre la
dimension equilibrio y la condicion
fisica en adultos mayores del centro
de rehabilitacion profesional y social
- La Victoria, Lima, 2025.

.Determinar la relacion entre la
dimension marcha y la condicion
fisica en adultos mayores del centro
de rehabilitacion profesional y|
social - La Victoria, Lima, 2025.

. Si

20257
Hipotesis general
HI. Si existe relacion entre el
riesgo de caidas y la
condicion fisica en adultos
mayores del centro de

rehabilitacion profesional y
social - La Victoria, Lima,
2025.

HO. No existe relacion entre
el riesgo de caidas y la
condicion fisica en adultos
mayores del centro de
rehabilitacion profesional y
social - La Victoria, Lima,
2025.

Hipétesis especificas

existe relacion entre la
dimension equilibrio y laj
condicion fisica en adultos
mayores del centro de
rehabilitacion profesional y
social - La Victoria, Lima,
2025.

Indicadores|

Tipo de investigacion

Variables

V1:
Riesgo de
caida

V2:
Condicion
fisica

'V1: Riesgo
de caida

[Equilibrio

Marcha

Alto riesgo
de caida:<
19 puntos
Riesgo
decaido 19
a 24 puntos
Menor
riesgo de
caida > 24

puntos.

El ntmero
varia de
acuerdo al
sexo y edad

. Transversal

. Cuantitativa

. Prospectivo

. Correlacional

. No experimental




fisica segun género en los adultos
mayores que asisten al en adultos
mayores del centro  de
rehabilitacion  profesional y
social - La Victoria, Lima, 2025?

4 ¢cuales son las caracteristicas
sociodemograficas  segun  su
género de los adultos mayores del
centro de rehabilitacion
profesional y social- la victoria,
lima, 2025?

Identificar la condicién fisica
segin género en los adultos
mayores que asisten al en adultos
mayores del centro de
rehabilitacion profesional y social
- La Victoria, Lima, 2025.

Determinar  las  caracteristicas
sociodemograficas segun su género
de los adultos mayores del centro de
rehabilitacion profesional y social-
la victoria, lima, 2025 social - La
\Victoria, Lima, 2025.

2. Si existe relacion entre la
dimension marcha y la
condicion fisica en adultos
mayores del centro de
rehabilitacion profesional y
social - La Victoria, Lima,
2025

Existen diferencias
significativas en las
caracteristicas

sociodemograficas segun el
género de los adultos mayores
del Centro de Rehabilitacion
Profesional y Social — La

\Victoria, Lima 2025.




ANEXO 2: INSTRUMENTOS

ESCALA DE TINNETI

Evaluacion del equilibrio

Instrucciones: El paciente inicia la prueba sentado en una silla fija sin apoya
brazos. Acto seguido se realizan las siguientes indicaciones

Evaluacion de la marcha

Instrucciones: El paciente y el examinador permanecen de pie, acto seguido se
procedera a caminar por el pasillo o lugar determinado para la realizacién de la
prueba (unos 8 metros) a “paso normal” y de regreso a “paso ligero”, pero con

INDICACION PUNTAJE | SUMA seguridad *
1.Equilibrio sentado <
g) Se inclina o resbala de la silla 0 I IND'_C,AGON n n r PUNTAJE | SUMA
b) Esta estable y seguro 1 ‘ _1.—|n|uo de Ia.marcha (inmediatamente después de
2.Levantarse de la silla indicar la partida)
a) Es incapaz sinayuda 0 a) Cualquier duda o vacilacién o intentos 0
b) Capaz, pero usa los brazos 1 multiples para empezar
c) Capaz sin usar los brazos 2 b) No vacila 1
3.Intentos para levantarse 2.-Longitud y altura del paso
a) Es incapaz sin ayuda 0 2.1) Movimiento del pie derecho
b) Es capaz, pero requi_ere mas de un intento 1 a) No sobrepasa al pie izquierdo 0
€) Es capaz de unsolo intento _ 2 b) Sobrepasa al pie izquierdo 1
4 Equilibrio |nmed|atq al ponerse de pie (los primeros 5 segundos) ) No se despega completamente del suelo 0
a) Inestable (vacila, mueve los pies, marcada 0
oscilacion del tronco) d) Sg d_espega colmpleta_mente del suelo 1
b) Estable, pero usa algun dispositivo de ayuda 1 2.2) Movimiento del pie izquierdo
c) Estable sin ayuda de soporte o auxilio 2 a) No sobrepasa al pie derecho 0
5 Equilibrio de pie por tiempo prolongado b) Sobrepasa al pie derecho 1
a) Inestable (vacila, mueve los pies, marcada 0 c) No se despega completamente del suelo 0
oscilacion del tronco ) 1 d) Se despega completamente del suelo 1
b) Estable, pero con base de apoyo amplia 2 3.-Simetria del paso
(talones >10cm) a) La longitud del paso con el pie izquierdo y 0
6.Empujon ligero ojos abiertos (posicion firme, con los pies juntos, se empuja derecho son desiguales
sobre el esternén de la persona con la palma de la mano en 3 ocasiones) b) La longitud del paso con el pie izquierdo y 1
a) Tiende a caerse 0 derecho son iguales
b) Se tambalea, pero se endereza solo 1 4.-Continuidad del paso
¢) Permanece estable — 2___ a) Interrumpido y discontinuidad 0
7.Empujon ligero ojos cerrados (posicion firme, con los pies juntos, se -
b) Pasos parecen continuos 1

empuja sobre el esternén de la persona con la palma de la mano en 3
ocasiones)

5.-Trayecctoria

a) Inestable 0 | a) Desviacién marcada 0
b) Estable 1 | b) Desviacién moderada 1
8.Giro 360° ¢) En linea recta, sin ayuda 2
a) Presenta pasos discontinuos 0 6.-Posicién del Tronco
¢) Presenta pasos continuos 1 a) Marcado balanceo o usa ayuda 0
d) Inestable (se sujeta o se tambalea) 0 b) Sin balanceo, pero flexiona las rodillas, 1
€) Estable _ 1 espalda o separa los brazos del tronco al
9.Sentarse nuevamente en la silla caminar.
a) Isrill?:)guro (calcula mal la distancia, caeenla 0 ¢) Sin balanceo, sin fiexion y sin ayuda . >
b) Usa los brazos para asegurarse, hay 1 7 -Postura al caminar _
movimientos bruscos a) Talones separado al caminar 0
c)Seguro con movimientos suaves 2 b) Talones juntos al caminar 1
sr .
Interpretacion:

Alto riesgo de caidas: < 19 puntos

Moderado riego de caidas: 19 a 24 puntos

Bajo riesgo de caidas: >25 puntos




BATERIA SENIOR FITNESS TEST

SENIOR FITNESS TEST
NOMBRE: SEXO PESO
DIA: EDAD TALLA
TEST 1°INTENTO 2°INTENTO OBSERVACIONES
1.- SENTARSE Y LEVANTARSE DE
UNA SILLA

2.-FLEXIONES DE BRAZO

3.--FLEXION DE TRONCO EN SILLA

4.-JUNTAR LAS MANOS TRAS LA
ESPALDA

5.-LEVANTARSE Y CAMINAR Y
VOLVERSE A SENTAR

6.-TEST DE CAMINATA DE 6
MINUTOS

Composicion corporal

Prueba complementaria (Peso 3 Talla)

Dbjetivo: WValorar el Indice de Mhvasa Corporal

FProcedimiento:

Deberdn descalzarse salvo aquellas personas muy mawvores o con escasa movilidad, realizando
posterionmmente los ajustes oportumos.

Respecto a la Talla:

- Colocaremos una cinta métrica pegada a la pared en posicidon vertical a 20 pulgadas del suslo.

- El participante se coloca de pie v de espaldas a la pared con la parte media de la cabeza sobre la
cinta métrica % los ojos mirando al frente a contimuacidcn colocaremos una regla o algo similar
encima de su cabeza.

- La altura del participants sera la puntuacion indicada en la cinta métrica mas las 20 pulgadas ()
distancia desde la cinta metrica al suelo.

Ajuste:

examinador.

Respecto al Peso:

Ajuste:

kilo =i es un calzado pesado (siguiendo el juicio del examinador)

- 5i el participante lleva puestos los zapatos se restara a la medicidn entre 2 v 4 cm segiin el juicio del

- El participants s= gquitara la ropa de mayor peso {(chagueta, jersey ...} ¥ s= colocara sobre la bascula.

- S1 pesamos al participante con los zapatos puestos se restara medio klo =1 el calzado es ligero v un

Puntuacidm:

siguiente fdmmula: INIC= peso (K ) talla? (m)

Se anotaran los valores de peso ¥ talla en la hoja de registro vy se calculara el Indice de Miasa Corporal segim la




Fuerza del trem imnferior

Prueba IN.1 Sentarse v levantarse de una silla

Objetivo: Evaluar la fuerza del tren inferior.

Procedimiento:

1. El participante comienza sentado en el medio de la silla con la espalda recta. los pies
apovados en el suelo v los brazos cruzados en el pecho.

2. Desde esta posicion v a la sefial de ““va’™ el participante debera levantarse completamente
W wvolver a la posicion imicial, el mavor numero de veces posible durante 3077

3. Tenemos que demostrar 1 ejercicio primero lentamente para qgue el participante wea la
correcta ejecuciétn del sjercicio v despuds a mavor velocidad para que asi comprenda gue
el objetivo es hacerlo lo mas rapido posible. pero con unos limites de seguridad.

4. Antes de comenzar el test el participante realizara el ejercicio uno o dos wveces

para asegurarnos gque lo realiza correctamente.

Puntuacidom:
1. INtmero total de veces gue ““se levanta v se sienta™ en la silla durante 3077
2. Si al finalizar 1 ejercicio el participante ha completado la mitad o mas, del
movwvimiento (lewvantarse v sentarse). se contara como completo.
3. Se realiza una sola ve=

MNormas de seguridad:
- El respaldo de la silla debe estar apowvado en la pared o que alguien lo sujete
de forma estable.
- Observar si el participante presenta alglin problema de equilibrio.
- Parar =] test de forma immediata si1 el particapante siente dolor

ruerza del iren superior

Prueba N.2 Flexiones del brazo ABRM CUEL TEST

Objetivo: Evaluar la fuerza del tren superior

Procedimiento:

1. El participante comienza sentado en la silla con la espalda recta, los pies apoyados en el
suelo v la parte dominante del cuerpo pegado al borde de 1a silla.

2. Cogemos el peso con el lado dominante v lo colocamos en posicion perpendicular al
suelo, con 1a palma de la mano orientada hacia el cuerpo v el braze extendido.

3. De=zde esta posicion levantaremos el peso rotando gradualmente la muofieca (supinacion)
hasta completar el movimiento de flexion del brazo v quedandose la palma de la mano
hacia arriba, €l brazo volvera a la posicidon inicial realizando un movimiento de extension
completa del brazo rotando ahora la mufieca hacia el cuerpo.

4. A la sefial de “va™ el participante realizara este movimiento de forma completa el mayor
nimero de veces posible durante 307,

3. Primero lo realizaremos lentamente para que el participante vea la correcta gjecucion
del gjercicio v después mas rapido para mostrar al participante el ritmo de gjecucion.

6. Para una correcta gjecucion debemos mover Bnicamente el antebrazo v mantener fijo el
brazo (pegar el codo al cuerpo nos puede avudar a mantener esta posicidon)

Puntuacion:
. Niumero total de veces que “se flexiona v se extiende™ el brazo durante 307,
» 51 al finalizar el egjercicio el participante ha completado la mitad o mas, del
movimiento (flexion v extension del brazo), se contari como completa.
;. Serealiza una sola vez.

Normas de Seguridad:
* Parar el test de forma inmediata si €l participante siente dolor




—Erne'ba M.3 Test de flexidn del tronco en silla CHATR-S5IT ANDEEACH-TEST

Ohjetivo: Evaluacidn de la flexibilidad del tren inferior

Procedimiento:

1. El parficipante se colocard semntado en el borde de la silla (el pliegue entre la parte alta de la pierma v los
shhateos deberia apovarse en =l borde delamtero]).

I Uina piema estard doblada v con el pie apoyvado en el sunelo mientras que la otra pierna estard extendida tan
recta como s=a posible enfrente de la cadera.

3. Con los brazos extendidos las manos juntas v los dedos medios iguwalados =] participante flexiomara la
cadera lentamente intentando alcanzar los dedos de los pies o sobrepasarlos.

4. Sila pierma extendida comienzza a flexionarse el participante volverd hacia la posicidn inicial hasta gue la pierna
wuelva a guedar totalmente extendida.

>. El participante debera mantener la posicion al menos por 2 segundos

6. El participante probard el test con ambas piernas para ver cudl ez la mejor de las dos {so0lo se realizara 1 test
final con la mejor). El participante realizard un brewve calemtamiento realizando un per de intemtos con la pierma

preferida

Pumntuacidom:
- El participants realizara dos imtentos con la piema preferida v el examinador registrara los dos
resultados roedeando el mejor de ellos en la hoja de registro.
- Se mide la distancia desde la punta de los dedos de las manos hasta la perte alta del zapato.
- Tocar en la punta del zapato punduara ““Cero™
- 51 los dedos no llegan a alcanzar =l pie se medira en valores negativos (-3

- 51 los dedos sobrepasan el pie == registra la distancia en valores positivos (.

Mormas de seguridad
- El respaldo de la zilla debe estar apovado en la pared o gue alguisn o sujete.
- Fecordsar al participante gue exhale el zire lentamente cusndo realiza el movimiento de flexidm.
- El participants nunca debe llegar al punto de dolor.

- Las persomas gue padezcan osteoporosis severa o gue sisntan dolor al realizar este movwimdento o

deben realizar el test.

Flexibilidad del tren superior

Frueba N.4 Test de juntar las manos tras la espalda BACK SCRATCHTEST
Ohbjetivo: Exvaluacion de la flemibilidad del tren supericr (principalmente de los hombros)
Procedimiento:

1. El participante se colocard de pie com su mano preferida sobre el mismo hombro ¥ com la palma hacia abajo v los dedos
extendidos. Desde esta posicion llevard la mano hacia la mitad de la espalda tan lejos como sea posible, manteniendo el codo arriba.
2. El otro brazo se colocard en la espalda rodeando la cintura con la palma de la mano hacia arriba v llevandola tan lejos como sea
posible, intentando gue se toguen los dedos medios de ambas manos.

3. El participante debera practicar g] test para determinar cusl == €l mejor lade. Podrd realizarlo dos veces antes de comenzar con
eltest

4. Debemos comprobar que los dedos medicos de una mano estédn orientados hacia los de la ofra lo mejor posible.

3. El examinador podrid orientar los dedos del participants (sin mover sus manos) para una correcta alineacion.

6. Los participantes no podrdn cogerse los dedos v tirar de ellos.

Puntuacidm:
- El participante realizara dos intentos con el mejor lado antes de comenzar con g] tesf v se anctara en la hoja de registro
poniendo un circule en la mejor de ellas.
- Se mide la distancia entre la punta de los dedos medianos de las dos manos.
- 8ilos dedos solo se tocan puntuarda “Cero™
- 51 los dedos no llegan a tocarse se medira la distancia en valores negativos (-}
- Silos dedos se scolapan se registra la distancia en valores positivos (+).
- Siempre s mide la distancia desde la punta de los dedos de una mano a la otra independientementes de la alineacion

detrés de la espalda.

MNormas de seguridad

- Dretener gl test si el participante siente dolor.

- Fecordar a los participantes gue contimien respirando cuando realicen el estiramiento v eviten movimientos brascos.




A gilidad y equilibrio

Prueba N.5 Test de levantarse, caminar y volverse a sentar FOOT UP-AND-GO TEST

Objetivo: Evaluar el equilibrio dindmico v la agilidad
Preparacion:

Colocar una silla pegada a la pared v un cono a 8 pies (2,44 metros), medido desde la parte posterior del cono hasta el borde anterior de la)

zilla.
Procedimiento

1. El participante se sentara en el medic de la zilla manteniendo la espalda recta, los pies apovados en el suele v las manos sobre sus
muslos. Un pie estari ligeramente adelantado respecto al otre v el tronco inclinado ligeramente hacia delante.

1. A la sefial de “ya”™ el participante se levantara v caminara lo mas rapido que le sea posible hasta rodear el cono ¥ volver a sentarse.

3. El iempo comenzara a contar desde el momento que decimos “va” aunque el participante no haya comenzado a moverse.

4. El tiempo parara cuando el participante se siente en la silla
Puntuacidm:

»  El examinador realizard una demostracidn de la prueba al participante v el participante lo realizard una vez a modo de prueba.
»  E] test se realizard dos veces v el examinador lo registrard marcando con un circulo la mejor

puntuzcidn.
Normas de seguridad

= El examinador se colocara entre el cono ¥ la silla para ayudar al participante en el caso en el que el participants pierda el
equilibrio.

s  Enlas personas mas débiles debemos valorar g1 ze levantan v se sientan de forma sepura

Resistencia aerdobica

Prueha N.6 Test de caminar 6 numitos 6 AINUTE WALK TEST

Ohbjetive: Evaluacidn de la resistencia asrdbica.

Procedimiento:

1. Se realizard una vez terminadas todas las prushas.

1. Saldrin de wio en wo cada 10 segundos.

3. A la zefial de “va” ol participante caminard tan rapide como le s=a posible durante & minutos siguwiendo el circuite marcado.

4. Para contar el mimerc de veeltas realizado el examinador dard un palillo al participante por cada vuelta realizada o lo marcard en la hoja de registro
(I II)

3. Ales 3 v alos I minutos =e avizara del Hempo que queda para finalizar la prusba para que los participantes regulen su ritmo de prucha.
§. Cuando pasen los 6 minutes el participante se apartara a la derecha v se colocard en la marca mas

cercana manteméndoss en movinuento elevande lentamente las plemas de fonma altermativa,

1. Lapuntuacion se recogerd cuando todos hayan finalizado la prusba.

2. Cadapalille o marca en la hoja de ragistro representa una vuelta (43, Tm).

3.  Paracaleular la distancia total recomrida multiplicaremos el mimero de vualtas por 43 7Tm.

4. Be realizari wn solo intento ol dia de la prusha, pero 2] dia amterior todos los parficipantes practicarn g] test para obtener el rimo de la

prusha

Normas de Seguridad:
*  Zeleccionar un drea de superficia liza v que no deslice.

=  Poner zillas a lo large del curcwito, pero fiuera del drea de cireulacion (de la prosha).

*  Agusllos participantes que wmestren siznos de esfiierzo sxcesivo intermumpiran gl fest.




Valores normales de laxz bateriasz de Senior Fitness test (SFT) segiun sexo ¥ edad

Segin muojeres

&0-64 G569 T-T4 TR 80-84 35-59 o0-84
Chair stand test 12-17 11-14 10-15 1015 Q-14 B-13 4-11
Armo.carl, test 13-18 12-12 12-17 11-17 10-14 10-15 B-13
G minntes gl fext 408 — 03 437- 381 439 - 362 3I08- 533 352- 424 311- 446 251- 402
Chair it and geach. -13+12.7 -1.3+11.4 -2, +102 -3B+E9 -5.1+7.48 -4 =54 -114+15
test
Baclk scrateh test -T.8+3.8 B9 +38 -10.2+2.5 -127+1.3 -14.0-+00 -17.8-2.35 -20.5-15
Eootup and o test G.0—44 6.4- 4.8 7.1- 49 T4-52 8.7-57 9.45- 62 11.5- 7.3
Fuente: Rildi B v Jowes J (2001)
Sepun Hombres
o064 G569 TO-T4 TR 80-84 835-59 B0-04
Chajr stand test 14-19 1Z- 18 12-17 11-17 10-15 B- 14 T-12
Armpcarl test 18-22 1521 14 21 13- 18 13-19 11-17 10-14
6 minwtes pplk, text 33B-472 512- 540 408- 6212 430-585 407- 353 347- 521 279- 457
Chair 3jit and geach. -5.4 +10.2 =T +745 -TE+T5 -10.2+51 -14.0+3.8 -14.0+1.3 -16.3-13
test
Baclk scrateh fest -16.5+H00 -1900 -2.5 D3I -25 229 -51 -24.1-51 -24.1-744 =267 -10.2
Eootup and go test 56—3.8 3.0-43 6.2- 4.4 T.I-4.5 TE-32 39-53 10.0- &2

Fuente: Rilkdi E v Jones J (2001




ANEXO 3: VALIDEZ DE JUICIO POR EXPERTOS
CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DE LOS INSTRUMENTOS
TITULO: “RIESGO DE CAIDAS Y CONDICION FiSICA EN ADULTOS MAYORES
DEL CENTRO DE REHABILITACION PROFESIONAL Y SOCIAL - LA VICTORIA,
LIMA, 2025

N° Dimensiones Pertii:enc Relevancia Claridad Sugerencia
VARIABLE 1: RIESGO DE CAIDA
DIMENSION 1: Sl NO SI NO Sl NO
Equilibrio
DIMENSION 2: Sl NO SI NO Sl NO
Marcha
N° Dimensiones Pertil:enc Relevancia Claridad Sugerencia
VARIABLE 2: CONDICION FISICA
DIMENSION 1: SI | NO S| NO S| NO
Composicidn corporal
DIMENSION 2: Sl NO SI NO Sl NO
Fuerza
DIMENSION 3: Sl NO SI NO Sl NO
Flexibilidad
DIMENSION 4: Sl NO SI NO Sl NO
Resistencia
DIMENSION 5: Sl NO Sl NO Sl NO
Agilidad

1 pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
2. relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimensidn especifica del
constructo.
3. claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo.
Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la
dimension.
Observaciones (precisar si hay suficiencia):
Aplicacién solo para este estudio
Opinidn de aplicabilidad:

Aplicable [X]

Aplicables después de corregir [ ]

No aplicable [ ]




FIRMA DE EXPERTOS
ESCALA DE TINNETI

Evaluacion del equilibrio

Instrucciones: El paciente inicia la prueba sentado en una silla fija sin apoya

brazos. Acto seguido se realizan las siguientes indicaciones

INDICACION PUNTAJE | SUMA
1.Equilibrio sentado
a) Se inclina o resbala de la silla 0
b) Esta estable y seguro 1
2.Levantarse de la silla
a) Esincapaz sin ayuda 0
b) Capaz, pero usa los brazos 1
¢) Capaz sin usar los brazos 2
3.Intentos para levantarse
a) Es incapaz sin ayuda 0
b) Es capaz, pero requiere mas de un intento 1
c) Es capaz de un solo intento 2

4 Equilibrio inmediato al ponerse de pie (los primeros 5 segundos

a) Inestable (vacila, mueve los pies, marcada 0
oscilacién del tronco)

b) Estable, pero usa alglin dispositivo de ayuda 1

¢) Estable sin ayuda de soporte o auxilio 2

5.Equilibrio de pie por tiempo prolongado

a) Inestable (vacila, mueve los pies, marcada 0
oscilacion del tronco ) 1

b) Estable, pero con base de apoyo amplia 2
(talones >10cm)

6.Empujon ligero ojos abiertos (posicion firme, con los pies juntos

, S empuja

sobre el esterndn de la persona con la palma de la mano en 3 ocasiones)

a) Tiende a caerse 0
b) Se tambalea, pero se endereza solo 1
¢) Permanece estable 2

7 Empuijén ligero ojos cerrados (posicidn firme, con los pies juntos, se

empuja sobre el esternén de la persona con la palma de la mano
ocasiones)

en3

a) Inestable 0

b) Estable 1

8.Giro 360°

a) Presenta pasos discontinuos

d) Inestable (se sujeta 0 se tambalea)

0
¢) Presenta pasos continuos 1
0
1

e) Estable

9.Sentarse nuevamente en la silla

a) Inseguro (calcula mal la distancia, caeenla 0
silla)

b) Usa los brazos para asegurarse, hay 1
movimientos bruscos

c)Seguro con movimientos suaves 2




Evaluacion de la marcha
Instrucciones: El paciente y el examinador permanecen de pie, acto seguido se
procedera a caminar por el pasillo o lugar determinado para la realizacion de la
prueba (unoas & metros) a “paso normal” y de regreso a “paso ligero™. pero con
seguridad -
INDICACIOMN PUNTAJE | SUMNMA

1.-inicio de la marcha (inmediatamente después de
indicar la partida)

a) Cualguer duda o vacilacion o intentos
muakltiples para empezar

=k

b) Mo vacila

2 _-Longitud v altura del paso

2.1) Movimiento del pie derecho

a) MNo sobrepasa al pie izguierdo

b) Sobrepasa al pe Zguierdo

c) Mo se despega completamente del sualo
d) Se despega completameante del suelo

2.2) Movimiento del pke EZquierdo
a) Mo sobrepasa al pie derecho

b) Sobrepasa al pie derecho

c) Mo se despega completamente del suealo

<040 (=o=0

d) Se despega completamente del suelo

3.-Simetria del paso

o

a) La longitud del paso con el pie izquierdo y
derecho son desiguales

=k

b) La longitud del paso con el pie izquierdo v
derecho son iguales

4 _-Continuidad del paso
a) Interrumpido y discontinuidad |

b) Pasos parecen continuos |

S_-Trayecctoria

a) Desviacion marcada

b) Desviacion moderada
c) En linea recta, sin ayuda

G -Posicion del Tronco

Marcado balanceo o usa ayuda

(0| (M=o (a0

a)

b) Sin balanceo, pero flexiona las rodillas,
espalda o separa los brazos del tronco al
caminar.

Sin balanceo, sin flexicn y sin ayuda |
7. -Postura al caminar

a) Talknes separado al caminar |

=0 WM

b) Talones juntos al caminar |

*Pertinenda: El item ponde al tedricn
TRl < Ellitem es iado para tar el i i6n especifica del constructo.
AClaridad: Se entiends sin alguna iado del item, es condso, exacto y dineci.

Nota: encia. Se dice suBicienci dolos ems planteados son suficientes para medir la dimensién.
Obse [ 5 hary Apio para ser aplicado.

Noaplicable | ]
Apelidos y nombres del juez validador: Yllesca Ramaos Anibal Gustava
DhI: D937 2868

[Especialidad del evaluador: Doctor en Educacian
“‘éﬁe’f 4
ya Tt =

Lic. TM. TF. Yllesca Ramas Anibal Gustava
CTMP 11161




Evaluacion de la marcha

Instrucciones: El paciente vy el examinador permanscen de pie. acto seguido se
procedera a caminar por el pasillo o lugar determinado para la realizacion de la
prueba (unos 8 Mmetros) a “paso normal” vy de regreso a “paso ligero”, pero con

seguridad -
IMDICACION

PUNTAJE

SuUMMA

1.-inicic de la marcha (inmediatameante después de
indicar la partida)

a) Cualguier duda o vacilacion o intentos
mukltiples para empezar

b) Mo vacila

2 _-Longitud v altura del paso

2.1) Movimiento del pie derecho

a) Mo sobrepasa al pie izguierdo

b) Sobrepasa al pie izguierdo

c) Mo se despega completamente del sualo
d) Se despeaga completameante del suelo

=0|=0

2.2) Movimiento del pke Zgquierdo
a) Mo sobrepasa al pie derecho

b)) Sobrepasa al pe derecho

c) Mo se despega completamante del sualo

d) Se despega complaetamente del suelo

=00

3 -Simetria del paso

a) La longitud del paso con el pie izquierdo vy
derecho son desiguales

o

b) La longitud del paso con &l pie izquierda vy
derecho son iguales

=

4 -Continuidad del paso

a) Interrumpido v discontinuidad

b) Pasos parecen continuos

=0

5 -Trayecctoria

a) Desviaciton marcada

b)) Desviacion moderada
c) En linea recta, sin ayuda

& -Fosicion del Tronco

a) Marcado balanceo o usa ayuda

b} Sin balanceo, pero flaxiona las rodillas,
espalda o separa los brazos del tronco al
caminar.

4ol malo

c) Sin balanceo, sin flexidén v sin ayuda .
7 . -Postura al caminar

a) Talnes separado al caminar

b} Talones juntos al caminar

<G N

per wian: El ibem o ponde al '

“Rel evancia: El item e aprogia do para rep tar el oormp i i especifica del constructa.
“Clari dadi S entiende sin dificultad alguna & enundiade del item, es condso, exacto y dinecio.
Mota: 5 W ia. Se dice sufick i dalos e ms planteados son suficientes para meedir la dime msidn.

Oihserva dones [Precisar si hay suficiencia): Apin para ser aplicada.
Oypinidn de aplicabi lidad:

Aplicable | X )

Aplicable despudés de cormegir | 1

Mo aplicable | 1

Apediidos y nomibres del juez validador: Vélic MNieto A driana Guisella
DAL - 41 345005

Especialidad del evaluadar: Magister en Docenda Univer sitaria




Ewvaluacion de la marcha

Instrucciones:. El pacients y el examinador permanecen de pie, acto seguido se
procedera a caminar por 2l pasillo o lugar determinado para la realizacion de la
prueba (unos 8 metros) a “paso normal” y de regreso a “paso ligero”, pero con

seguridad ~
INDICACION PUNTAJE

SuUnA

1.-inicio de la marcha (inmediatamente después de
indicar la partida)

a) Cualquier duda o vacilacion o intentos (]
mukltiples para empe=zar

b) Mo vacila

-

2.-Longitud y altura del paso

2.1) Mavimiento del pie derecho

a) Mo scbrepasa al pie izquierdo (%]

b Sobrepasa al pe Zquierdo 1

c) Mo se despega completameante del suelo [s]

d) Se despega completamentse del suelo 1
2.2) Mavimiento del pie Zqguierdo

a) Mo sobrepasa al pie derecho [v]

b) Sobrepasa al pie derecho 1

c) Mo se despega completameante del suslo [s]

d) Se despega completamente del sualo 1
3.-Simetria del pasoc

a) La longitud del paso con el pie izquierdo v (o]

derecho son desiguales

b) La longitud del paso con el pie izquierdo vy 1
derecho son iguales

4 _-Continuidad del paso

a) Interrumpido v discontinuidad [0O
b) Pasos parecen continuos [1
5_-Trayecctoria
a) Desviacidon marcadsa [v]
b) Desviacion moderada 1
c) Enlinea recta, sin ayuda 2
& -Posicion del Tronco
a) Marcado balanceog o usa ayuda [v]
b) Sin balanceo, pero flexiona las rodillas, 1
espalda o separa los brazos del tronco al
caminar.
c) Sin balanceo, sin flexién y sin ayuda | 2
7 .-Postura al caminar
a) Talnes separado al caminar [oO
b} Taknes juntos al caminar [1
EN i al
Rac B e e =1 wllc cifhca del corestmac o
SR 20 S SN Sl ROt abguna [ = AW
Meovta: Sulbdhendia,. Se dioe suficiencia o hoes e ol choes woen St ic bantes para: eresclier koo areshden
[ =i hary : Bpito para ser aelic acko
D e S 2 i S 2
Eplicable | X )
i1
e @l e | 1
w : Lorpolla Tevsalors bewuhca D braa
Dl TO4 34057
an = e e ari




ANEXO 4
CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION DEL

CIE-VRI
Institucion  : Universidad Privada Norbert Wiener
Investigador : Jennyfer Whitney, Cardenas Carrion
Titulo: Condicidn fisica y riesgo de caidas en adultos mayores del Centro  de Rehabilitacion
Profesional y Social - La Victoria, Lima, 2025
L. INVITACION
Estamos invitando a usted a participar en un estudio denominado: Condicion fisica
y riesgo de caida en adultos mayores del Centro de Rehabilitacion Profesional y
Social- La Victoria, Lima, 2025.
II. INFORMACION
2.1 Propésito del estudio
Es un estudio desarrollado por una investigadora de la Universidad Privada Norbert
Wiener, que tiene como propdsito: Determinar la relacion entre la condicion fisica
y el riesgo de caidas en adultos mayores del Centro de Rehabilitacion Profesional y
Social - La Victoria.
Duracion del estudio: El estudio se realizara en un periodo de cuatro meses, que
corresponde entre junio y setiembre del 2025
2.2 Numero esperado de participantes: La cantidad de personas como muestra
seran 91 adultos mayores.
2.3 Criterios de inclusion y exclusion:
Criterios de inclusion:
e Adultos mayores que acepten participar de manera voluntaria, previa lectura
y firma del consentimiento informado.
e Personas adultas mayores con edades comprendidas entre los 60 y 90 afos.
e Adultos mayores que conserven la capacidad de marcha independiente, sin
requerir asistencia de terceros o dispositivos ortopédicos permanentes.
Criterios de exclusion:
e Diagnostico de trastornos psiquiatricos y/o demencia que limite la
comprension o participacion en el estudio.

e Uso de silla de ruedas o dependencia permanente de ayudas biomecénicas



como andador o baston para la marcha.

e (Condicion hemodinamica inestable que represente riesgo durante la
evaluacion fisica.

e Presencia de ceguera o sordera severa que interfiera con la aplicacion de las

pruebas o instrucciones del evaluador.

2.4 Procedimientos del estudio

e Leer detenidamente todo el documento y participar voluntariamente.

e Responder todas las preguntas formuladas en las encuestas.

e Firmar el documento

e La entrevista/encuesta puede demorar unos 20 a 30 minutos y los resultados de

la encuesta se le entregan a Usted en forma individual o almacenaran respetando
la confidencialidad y el anonimato.

2.5 Riesgo:
Su participacion en el estudio a pesar de ser una prueba de bajo riesgo puede traer consigo
incomodidad.
2.6 Beneficios:
Usted se beneficiard con conocer los resultados de la investigacion por los medios mas
adecuados (de manera individual o grupal) que le puede ser de mucha utilidad en su calidad de
vida.
2.8 Costos e incentivos
Usted no debera pagar nada por la participacion igualmente, no recibird ningun incentivo
economico ni medicamentos a cambio de su participacion.
2.9 Confidencialidad
Nosotros guardamos la informacién con cddigos y no con nombres, si los resultados fueran
publicados no se mostrard ninguna informacion que permita la identificacion de usted.
2.10 Derechos del participante
Si usted se siente incomodo durante el llenado del cuestionario, podra retirarse de este en
cualquier momento, o no participar de una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si tiene

alguna inquietud y/o molestia, no dude en preguntar al personal del estudio.



2.11 Preguntas/contacto

Puede comunicarse con la bachiller Jennyfer Whitney, Céardenas Carrion al 990582671.
También puede contactar al Comité de Etica que valido este estudio a través de la Mg. Angelica
Karina Minaya Galarreta presidente del Comité Institucional de Etica e Integridad Cientifica

de la UPNW, al correo etica@uwiener.edu.pe.

2.12 Ocurrencia/reclamo

En caso de existir alguna ocurrencia o reclamo, puede contactar al Comité de Etica que valido
este estudio a través de la Mg Angelica Karina Minaya Galarreta presidente del Comité
Institucional de FEtica e Integridlad Cientifica de la UPNW, al correo

comité.etica@uwiener.edu.pe

III. DECLARACION DE CONCENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo que cosas puede pasar si
participo en el proyecto, también entiendo que puedo decidir no participar, aunque yo haya
aceptado y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento. Recibiré una copia firmada

de este consentimiento.

Participante Investigador
Nombre: Nombre: Cardenas Carrion, Jennyfer Whitney

DNI: DNI: 70333266


mailto:etica@uwiener.edu.pe
mailto:comité.etica@uwiener.edu.pe

ANEXO §:

CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO
RESULTADOS

PRUEBA DE NORMALIDAD

Prueba de normalidad

Condicion fisica Riesgo de caidas

N 91 91
Media 2,31 2,23
Pardmetros normales®® L
Desviacion tipica ,662 ,731
. ) Absoluta ,270 ,260
Diferencias mas ..
Positiva ,261 217
extremas .
Negativa -,270 -,260
Z de Kolmogorov-Smirnov 2,575 2,481
Sig. asintot. (bilateral) ,000 ,000

Fuente: Elaboracion propia

El objetivo de esta prueba de normalidad fue evaluar si las variables condicion fisica y riesgo
de caidas presentan una distribucion no normal en la poblacién de 91 adultos mayores.

CONFIABILIDAD Y VALIDEZ DEL INSTRUMNETO
RIESGO DE CAIDA/ CONDICION FISICA

> Se aplico el coeficiente de Alfa de Cronbach para medir la fiabilidad de una escala de medida

Criterio para la evaluacién del Coeficiente Alfa de Cronbach

0a0.2 Muy baja
0.2a04 Baja
0.4a0.6 Moderado
0.6a0.8 Buena
0.8a1.0 Alta




ANEXO 6: APROBACION DEL COMITE DE ETICA

¢

Norbert Wiener

COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA E INTEGRIDAD CIENTIFICA

CONSTANCIA DE APROBACION
DEL PROYECTO DE INVESTIGACION

Lima, 05 de agosto ced 2025.

Autor Responsable:
JENNYFER WHITNEY CARDENAS CARRION

Exp. N¥: 1916.2025

Es grato expresarie mi cordial salsdo y 2 la vez informarie que el Comité institucional de £tica
¢ Integridad Clentifica de |a Universidad Privada Norbert Wiener (CIEIC-UPNW) evalud y
APROBO eof sigulente proyecto de Investigadda:

Proyecto Tiulado: "RIESGO DE CAIDAS Y CONDIOION ASKCA EN ADULTOS MAYORES DEL
CENTRO DE REHABILITACION PROFESIONAL Y SOCAL « LA VICTORMA, LIMA, 2025." Version
Nra. 1, con fecha 24/07/2025.

El cal tiene como Autorfes) a:
JENNYFER WHITNEY CARDENAS CARRION

La APROBAGON comprende el cumplimiento de ks buenas pricticas éticas, ol balance
riesgo/benefido, b calificacidn ded equipo de ivestigacidn y ta confidencialidad de los datos,
entre otros.

El investigador debera considerar los siguentes puntos detallados a continuacion:
La vigencia de I3 aprobacion e 24 meses a partir de |a emisian de este documento.
Toda enmienda debera presentarse 24 CIEIC-UPNW el proyecto no pocrd ejecutarse sin
su aprabacicn previa.

* Lla constancla de aprobacion por @ CEIC mo garantiza i3 aceptacidn por parte de s
instituciones donde pretende ejecutar el trabajo de investigacion.

Es cuanto informao 3 usted para su conacimiento y fines pertinentes.

Atentamente,

Mg Anpebon Rarias Maars Calarosts
Perser
Coudd latnchonad d¢ Bric ¢ Lesgrdad Cucelica
Untverided Privads Nerbert Wirner



ANEXO 7: CARTA DE APROBACION DE LA INSTITUCION PARA LA

RECOLECCI(’)N DE DATOS
Afx EsSalud

"Dz £ 0 guEakd ok e iCa TR Sl PLENE o haebnaat
e i B PRILpASRC R e il O B dseeoT i pELIAE"

HOTA N  DM-DCERPE - RPA-E33ALUD-2025

L Wiclonia, 25 da Novembre de 20125

Anfaris

JENNYFER WHITHEY CARDEMA S CARRION

Arunba: AUTORZACICN DE DATOS E INFORMACION PARS FINES
ACEDEMICOS

Precents. -

Es arato dingiemne @ usted para salusdaria v en alenoddn a sw solkciud ingresar al Centro da
FRetabifackin Prolesional v Sooal CERFS La WViclona, de la Red Asisiencias Almanan,
dependenca de Es salud, para haoer wso de kb base de datcs die kos pacenies del cenin
anles en menctn, desde el mes de Agosio de preseme afio S0 COMIrnmels gue o uso
e psfriclamenis académioo para o desarmlo de e sk Fesges de oa'das v candicién
Psica on adulias mapores el cenine D reha bl Eec il orodleskonal v soolal CERFS La
Wiclora

Sin olro pariodar, hago propica B ooecsidn para opecsane as muesias deom
cansidemoiin ¥ asima personal.

Blenilamene,

Firmads dgdaiments nor

| l.-"ﬂf 'l-.

= -
— R . pre—

L TR

Lic. T.M. Vicior Chisquitiuzrs Torbio
LEL CENTRD DE REHAEIL ITACHON PROFEECEMAL Y SOCIAL LA WECTORM
ESEALUD



ANEXO 8: DECLARACION JURADA

DECLARACION JURADA

Yo, Jennyfer Whitney Cardenas Carrion, identificado con DNI N.2 70333266, codigo de matricula
22015100986, bachiller del Programa Académico Escuela Academico Profesional de Tecnologia Medica
en Terapia Fisica y Rehabilitacion. de la Facultad Ciencias de la Salud de la Universidad Privada de
Norbert Wiener, declaro bajo juramento lo siguiente:

1.

La carta de autorizacion que adjunto a mi expediente de titulacidn corresponde al permiso
otorgado para la realizacién de mi investigacién titulada “Riesgo de caidas y condicidn fisica en
adultos mayores.” en el Centro de Rehabilitacion Profesional y Social — La Victoria.

La carta ha sido firmada por la autoridad competente, ya sea Director, responsable directo o jefe
del centro/unidad/servicio donde se desarrolla la investigacion.

La informacién consignada y la firma que figuran en la referida carta son veridicas y auténticas, y
han sido obtenidas de manera legitima.

tengo pleno conocimiento de que cualquier falsedad, alteracidn o manipulacién de la informacion
presentada constituye una falta muy grave, pasible de sanciones disciplinarias, incluyendo la
anulacion de mi proceso de titulacion (con la consecuente pérdida de las tasas abonadas sin
derecho a devolucidn), la exclusion de la investigacion del Repositorio Institucional, la anulacion
del diploma y la retencion o retiro del registro del titulo profesional ante la SUNEDU.

Declaro, ademas, haber sido informado de que la carta de autorizacidn presentada define si la
institucion autoriza o no la mencién de su nombre en el documento de investigacion.

En fe de lo expuesto, firmo la presente Declaracién Jurada en seifial de conformidad y veracidad.

Lugar y fecha: .....11/12/2025.............

Firma del estudiante: ............. ’ i

Nombre completo: ........ Cardenas Carrion Jennyfer Whitney
DNI: ........ 70333266
Cddigo universitario......a2015100986
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