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Titulo en espafiol: Factores de riesgo y riesgo de caida en
pacientes de un centro de terapia fisica, Villa el Salvador-
2026

Titulo en ingles: Risk factors and risk of falling in patients

at a physical therapy center, Villa el Salvador-2026

Autora y filiacion: Bachiller Sandy Karen Elizabeth Tacora Gonzales del programa
academico de Terapia Fisica y Rehabilitacion, Facultad de Ciencias de la Salud de la
Universidad Privada Norbert Wiener, Lima. Per.

Resumen

Las caidas en el adulto mayor constituyen un problema relevante de salud publica
debido a sus repercusiones en la funcionalidad, autonomiay calidad de vida. Diversos
factores personales, clinicos y ambientales pueden incrementar el riesgo de caidas en
esta poblacion. Su objetivo principal fue determinar la asociacion entre los factores
de riesgo y el riesgo de caidas en pacientes de un centro de terapia fisica, Villa El
Salvador-2026. La investigacion fue de tipo aplicada, con enfoque cuantitativo,
método hipotético-deductivo, disefio no experimental, correlacional y de corte
transversal. La poblacidén y muestra estuvieron conformadas por 40 adultos mayores
seleccionados mediante muestreo no probabilistico de tipo censal. Se utilizé una ficha
de recoleccion de datos para identificar factores de riesgo y la Escala de Tinetti
(POMA) para evaluar el riesgo de caida. El analisis estadistico se realiz6 mediante la
prueba de Chi-cuadrado de Pearson, considerando un nivel de significancia de 0,05.
Los resultados evidenciaron asociacién estadisticamente significativa entre el riesgo
de caidas y las dimensiones deficiencia auditiva (p = 0,009), ingesta de farmacos (p
= 0,007), uso de ayudas para la marcha (p = 0,028) y barreras arquitectonicas (p =

0,009). No se encontré asociacion significativa con las deméas dimensiones evaluadas.



Se concluyo que determinados factores clinicos y ambientales influyen
significativamente en el riesgo de caidas en adultos mayores.

Palabras clave: Factores de riesgo, riesgo de caida, adultos mayores.

Abstract

Falls in older adults are a significant public health problem due to their impact on
functionality, independence, and quality of life. Various personal, clinical, and
environmental factors can increase the risk of falls in this population. The main
objective was to determine the association between risk factors and the risk of falls in
patients at a physical therapy center in Villa EI Salvador-2026. The research was
applied, with a quantitative approach, hypothetical-deductive method, non-
experimental design, correlational, and cross-sectional. The population and sample
consisted of 40 older adults selected through non-probabilistic census sampling. A
data collection form was used to identify risk factors and the Tinetti Scale (POMA)
to assess the risk of falling. Statistical analysis was performed using Pearson's chi-
square test, considering a significance level of 0.05. The results showed a statistically
significant association between the risk of falls and the dimensions of hearing
impairment (p = 0.009), medication intake (p = 0.007), use of walking aids (p =
0.028), and architectural barriers (p = 0.009). No significant association was found
with the other dimensions evaluated. It was concluded that certain clinical and
environmental factors significantly influence the risk of falls in older adults.

Keywords: Risk factors, risk of falling, older adults.



I. INTRODUCCION

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), las caidas representan una de
las principales causas de lesiones accidentales y muerte en la poblacion adulta
mayor, afectando su funcionalidad, independencia y calidad de vida (1). Estos
eventos se encuentran vinculados con diversos factores de riesgo, entendidos
como aquellas condiciones personales, clinicas o ambientales que incrementan la
probabilidad de que ocurra un evento adverso. En el adulto mayor, estos pueden
clasificarse en intrinsecos, como la edad avanzada, el sexo, la debilidad muscular,
las comorbilidades y el deterioro sensorial; y extrinsecos, como las barreras
arquitectonicas y las condiciones del entorno (2,3). Mientras que el riesgo de
caidas se define como la probabilidad de que un adulto mayor experimente una
caida debido a alteraciones en la marcha, el equilibrio y la estabilidad postural,
constituyendo un indicador relevante del estado funcional en esta poblacion (1).
Diversos estudios han evidenciado una elevada prevalencia de riesgo de caidas en
adultos mayores, segin Huaman, una proporcion considerable de pacientes
atendidos en centros de salud presento riesgo de caidas asociado a factores clinicos
como caidas previas, consumo de medicamentos y comorbilidades (4). De igual
manera, Hervacio y Romero reportaron que el riesgo de caidas se relaciona
significativamente con la capacidad funcional y el desempefio en la marcha y el
equilibrio en adultos mayores atendidos en centros de fisioterapia, resaltando la
importancia de una evaluacion integral en este contexto (5).

En este contexto, el presente estudio tiene como objetivo determinar la asociacion
entre factores de riesgo y riesgo de caidas en pacientes de un centro de terapia

fisica, Villa El Salvador-2026.



II. METODOLOGIA

El presente estudio se trabajé de manera hipotética con enfoque deductivo, ya
que consistird en observar un fendmeno, por lo que crearemos diversas hipotesis
para demostrar, explicar y deducir sus consecuencias y asi comprobarla mediante
su experiencia. En parte este trabajo fue de tipo aplicado, ya que utilizo
fundamentos teodricos para abordar y dar solucién a un problema concreto de la
realidad. Este tipo de investigacion se sustenta en evidencia obtenida durante el
proceso investigativo y busca generar respuestas practicas alineadas con los
objetivos planteados (6).

El disefio de la investigacion fue no experimental, debido a que no se manipuld
ninguna de las variables de estudio, sino que estas fueron observadas en su
contexto natural. Su sub-disefio fue de asociacion, esto permitira identificar si
las dos variables estan relacionadas, ya que se busca vincular las variables sin
profundizar las causas. Por otro lado, tuvo un corte transversal, ya que nos
indicard la recoleccion de datos en un tiempo tnico, describiendo y analizando
su incidencia en un momento dado (7). Asimismo, el estudio tuvo un enfoque
cuantitativo, ya que se emplearon instrumentos estructurados para la obtencion
de datos y se aplicaron procedimientos estadisticos para su analisis (6).

La poblacion de estudio estuvo conformada por 40 AMS que acudieron al centro
de fisioterapia y rehabilitacion Semper Corporalis, ubicado en el distrito de Villa
El Salvador. La muestra fue de tipo censal, entendida como aquella en la que se
consideran todas las unidades que conforman la poblacion accesible durante el
periodo de estudio (4,8,9). El muestreo utilizado fue no probabilistico, ya que
los participantes fueron seleccionados seglin criterios establecidos y su

disponibilidad, sin aplicacion de métodos estadisticos aleatorios (4,6).



Como criterios de inclusidon se consideraron adultos mayores de ambos sexos,
con edades entre 60 y 94 afios, que asistieron al centro de fisioterapia,
confirmaron su participacion voluntariamente mediante la firma del
consentimiento informado, presentaron adecuada capacidad cognitiva y
pudieron mantenerse de pie y caminar con o sin ayuda técnica. Se excluyeron
aquellos que manifestaron limitaciones musculoesqueléticas agudas, problemas
respiratorios, dificultades de comunicacion o que no completaron la evaluacion.
En cuanto a las variables del estudio, la variable independiente fue factores de
riesgo, entendida como el conjunto de caracteristicas sociodemograficas y
clinicas que pueden incrementar la probabilidad de presentar riesgo de caidas.
La variable dependiente fue riesgo de caidas, definida como la probabilidad de
que un adulto mayor sufra una caida, evaluada a través de instrumentos
especificos que valoran el equilibrio y la marcha.

Para la evaluacion del riesgo de caida se utiliz6 la Escala de Tinetti, instrumento
validado que valora el equilibrio y la marcha mediante pruebas funcionales
especificas, permitiendo clasificar a los participantes seglin su nivel de riesgo
(10). Asimismo, se emple6 una ficha de recoleccion de datos elaborada por el
investigador, destinada a identificar los factores de riesgo sociodemograficos y
clinicos relevantes para el estudio.

La recoleccion de datos se realizo previa autorizacion del centro de fisioterapia.
Los participantes fueron informados sobre los objetivos y procedimientos del
estudio y firmaron el consentimiento informado antes de su participacion. La
aplicacion de los instrumentos tuvo una duracion aproximada de 25 minutos por

participante. Los datos obtenidos fueron codificados y registrados en una base
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de datos en Microsoft Excel, garantizando la confidencialidad y el anonimato de

la informacion.

El analisis estadistico se efectué mediante el software SPSS. Se realizd un

analisis descriptivo de las variables y, para determinar la asociacion entre los

factores de riesgo y el riesgo de caida, se aplic6 la prueba de Chi-cuadrado de

Pearson, considerando un nivel de significancia de 0,05.

En relacion con los aspectos éticos, el estudio respetd los principios de

autonomia, beneficencia, no maleficencia y justicia. Se garantiz6 la participacion

voluntaria mediante la firma del consentimiento informado y se asegurd la

confidencialidad de los datos recolectados conforme a lo establecido en la Ley

N.° 29733 de Proteccion de Datos Personales (11).

III. RESULTADOS

Tabla 1. Factores de riesgo de los pacientes de un centro de terapia fisica, Villa el Salvador-

2026”
Frecuencia  Porcentaje
EDAD 60 a 66 afos 9 22,5%
67 a 73 afios 18 45,0%
74 a 80 anos 7 17,5%
81 a 87 anos 4 10,0%
88 a 94 anos 2 5,0%
GENERO Femenino 21 52,5%
Masculino 19 47.5%
BARRERAS Suelo liso 19 47.5%
ARQUITECTONICAS Suelo resbaloso 7 17,5%
Escaleras 13 32,5%
Ninguno 1 2,5%
USO DE AYUDAS SI 9 22.5%
PARA AUXILIAR LA NO 31 77,5%
MARCHA
ANTECEDENTES DE SI 12 30,0%
CAIDAS NO 28 70.0%
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DETERIORO SI 11 27,5%

COGNITIVO NO 29 72,5%
ALTERACIONES Depresion 4 10,0%
PSICOLOGICAS Ansiedad 10 25,0%
Estrés 15 37,5%
Demencia 1 2,5%
Insomnio 10 25,0%
DEFICITS VISUAL SI 12 30,0%
NO 28 70,0%
DEFICIENCIA SI 10 25,0%
AUDITIVA NO 30 75,0%
INGESTA DE SI 21 27,5%
FARMACOS NO 19 72,5%
COMORBILIDADES Hipertension Arterial 11 27.5%
Diabetes 8 20,0%
Trastorno Neuromuscular 3 7.5%
Otros 18 45,0%
SARCOPENIA SI 14 35,0%
NO 26 65,0%

La muestra se compone de 40 pacientes con un perfil diverso en cuanto a
condiciones de salud y entorno:

Encontramos que la mayoria de los pacientes se concentra en el rango de 67 a 73
afos (45,0%). Existe una distribucion equilibrada por género, con una ligera
predominancia femenina del 52,5% frente al 47,5% masculino.

Como barreras arquitectonicas tenemos que al suelo liso como la principal con el
47,5%, seguida por las escaleras (32,5%).

También el 25,0% sufre deficiencia auditiva y un 30,0% presenta afeccion visual.
Con respecto a las comorbilidades otros tipos de afecciones con el 45,0% son mas
frecuentes que la HTA, diabetes y los trastornos neuromusculares. Por otra parte
solo el 27% presenta deterioro cognitivo, el 52,5% de los pacientes consume
farmacos y un 30,0% de los pacientes reporta haber sufrido caidas previas. También
solo el 22,5% tiene algun tipo de ayuda para asistir la marcha.

En el ambito psicologico, el estrés es la alteracion mas frecuente, afectando al
37,5% de la muestra, mientras que la ansiedad y el insomnio afectan a un 25,0%

cada uno. Para finalizar solo el 35,0% padece sarcopenia.
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Tabla 2. Riesgo de caidas de los de los pacientes de un centro de terapia fisica, Villa el
Salvador-2026"

Frecuencia Porcentaje
RIESGO DE Bajo riesgo de caida 19 47,5%
CAIDA Moderado riesgo de caida 5 12,5%
Alto riesgo de caida 16 40,0%
Total 40 100,0%
50
40
30
47,5
20 40,0
10
12,5

Bajo riesgo de caida

Moderado riesgo de caida

Alto riesgo de caida

Nota: Con respecto al Riesgo de caida, el grupo més numeroso corresponde a pacientes con un bajo riesgo

de caida (47,5%), el 40,0%, se encuentra en la categoria de alto riesgo de caida y solo el 12,5% de los

pacientes presenta un nivel de riesgo moderado.

Tabla 3. Asociacion de los factores de riesgo y riesgo de caidas en pacientes de un centro de

terapia fisica, Villa el Salvador-2026"

Chi-cuadrado

Significacion asintdtica

de Pearson (bilateral)
EDAD 7,110 0525
GENERO 1,156 0,561
BARRERAS ARQUITECTONICAS 9,347 0,009
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USO DE AYUDAS PARA AUXILIAR LA MARCHA 7,157 0,028

ANTECEDENTES DE CAIDAS 5,915 0,052
DETERIORO COGNITIVO 3,567 0,168
ALTERACIONES PSICOLOGICAS 3,801 0,875
DEFICITS VISUAL 2,594 0,273
DEFICIENCIA AUDITIVA 9,347 0,009
INGESTA DE FARMACOS 9,988 0,007
COMORBILIDADES 9,814 0,133
SARCOPENIA 3,259 0,196

Al realizar el andlisis mediante la prueba Chi-cuadrado de Pearson se determina
cudles factores tienen una relacion estadisticamente significativa con el riesgo de

caidas (considerando un nivel de significancia p < 0,05):

La deficiencia auditiva (p = 0,009), el consumo de farmacos (p = 0,007) y el uso de
ayudas para asistir la marcha (p = 0,028) presentan una asociacion con el riesgo de

caidas.

Laafeccion visual 0,273, antecedentes de caidas (0,052), la edad (p=0,525), el género
(p=0,561), las comorbilidades (p = 0,133) y las alteraciones psicoldgicas (p = 0,875)
no muestran una asociacion dependiente con el riesgo de caida en este grupo de

estudio.

IV. DISCUSION
En relacion con el objetivo general, que fue determinar la asociacion entre los
factores de riesgo y el riesgo de caidas en pacientes de un centro de terapia fisica
del distrito de Villa El Salvador-2026, los resultados evidenciaron que existe
asociacion estadisticamente significativa entre determinados factores de riesgo y
el riesgo de caidas (p <0,05). Estos hallazgos confirman que las caidas en el adulto
mayor constituyen un fenomeno multifactorial, en el que interactiian factores
clinicos, funcionales y ambientales. Este resultado coincide con lo reportado por

Pinto J et al. (12), quienes sefalan que la presencia simultanea de diversos
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factores predisponentes incrementa la probabilidad de caidas en la poblacion
adulta mayor.

Respecto al objetivo especifico de identificar los factores de riesgo en los
pacientes, el presente estudio evidencio la presencia de diversos factores clinicos,
funcionales y ambientales, tales como barreras arquitectonicas, consumo de
farmacos, déficits sensoriales y uso de ayudas para la marcha. Estos hallazgos son
similares a los descritos por Pinto et al. (12), quienes identifican que los adultos
mayores suelen presentar multiples factores predisponentes que afectan su
estabilidad y seguridad funcional.

Mientras que el segundo objetivo especifico, de identificar el riesgo de caidas en
los pacientes, se observo que una proporcion considerable presento riesgo alto de
caidas (40,0%), evaluado mediante la Escala de Tinetti. Este resultado coincide
con lo reportado por Davis Varona L (13), quien encontr6 que las alteraciones del
equilibrio y la marcha se asocian directamente con un mayor riesgo de caidas. De
manera similar, Romo M (14), senala que la Escala de Tinetti es una herramienta
eficaz para identificar tempranamente a adultos mayores con alto riesgo de caidas.
Con respecto a la asociacion entre la dimension edad de los factores de riesgo y
riesgo de caidas en pacientes no se evidencid asociacion estadisticamente
significativa (p > 0,05). Este resultado difiere de algunos estudios que reportan un
mayor riesgo conforme avanza la edad; sin embargo, podria explicarse por las
caracteristicas de la muestra y por la atencion terapéutica continua que reciben los
pacientes evaluados.

En cuanto a identificar la asociacion entre la dimension genero de los factores de
riesgo y riesgo de caidas en pacientes no se encontr6 asociacion estadisticamente

significativa (p > 0,05). Este hallazgo coincide con investigaciones que indican
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que el riesgo de caidas no depende exclusivamente del sexo, sino de la interaccion
de otros factores clinicos y funcionales.

Mientras que identificar la asociacion entre la dimension barreras arquitectonicas
de los factores de riesgo y riesgo de caidas en pacientes se evidencid una
asociacion estadisticamente significativa (p = 0,009). Este resultado coincide con
lo descrito por Pinto et al. (12), quienes sefialan que los factores ambientales,
como superficies resbaladizas y desniveles, incrementan significativamente el
riesgo de caidas en adultos mayores, especialmente en aquellos con alteraciones
del equilibrio y la marcha.

Por otro lado, identificar la asociacion entre la dimension uso de ayudas para
auxiliar la marcha de los factores de riesgo y riesgo de caidas en pacientes se
encontro una asociacion significativa (p = 0,028). Este hallazgo coincide con lo
reportado por Campiiio S et al. (15) y por Hervacio R y Romero (16), quienes
indican que el uso de ayudas para la marcha suele reflejar un mayor grado de
dependencia funcional y que su uso inadecuado puede incrementar el riesgo de
caidas.

En cuanto a identificar la asociacion entre la dimension antecedentes de caidas de
los factores de riesgo y riesgo de caidas en pacientes no se evidencid asociacion
estadisticamente significativa (p=0,052). Este resultado podria explicarse por la
variabilidad en el autorreporte de caidas previas y por la heterogeneidad de la
poblacion estudiada.

Con respecto a identificar la asociacion entre la dimension deterioro cognitivo de
los Factores de riesgo y riesgo de caidas en pacientes no se encontrd asociacion

estadisticamente significativa (p > 0,05). Este hallazgo difiere de algunos estudios
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previos; sin embargo, podria atribuirse a la exclusion de AMS con deterioro
cognitivo severo y a la supervision terapéutica constante que reciben los AMS.
También con el objetivo de identificar la asociacion entre la dimension
alteraciones psicoldgicas de los factores de riesgo y riesgo de caidas en pacientes,
los resultados no mostraron asociacion significativa (p > 0,05), lo cual podria
deberse a las caracteristicas de la muestra y a la ausencia de instrumentos
especificos para medir el impacto psicoldgico sobre el riesgo de caidas.

Para identificar la asociacion entre la dimension déficits visual de los factores de
riesgo y riesgo de caidas en pacientes no se evidencio asociacion estadisticamente
significativa (p > 0,05), posiblemente debido al uso de correcciones visuales y a
la adaptacion funcional de los pacientes evaluados.

Por otro lado, para identificar la asociacion entre la dimension deficiencia auditiva
de los factores de riesgo y riesgo de caidas en pacientes se encontrd una asociacion
estadisticamente significativa (p = 0,009). Este resultado coincide con lo
reportado por Davis Varona (13), quien sefala que los déficits sensoriales afectan
la orientacion espacial y el control postural, incrementando el riesgo de
inestabilidad y caidas.

Mientras que identificar la asociacion entre la dimension ingesta de farmacos de
los factores de riesgo y riesgo de caidas en pacientes se evidencié una asociacion
significativa (p = 0,007). Este hallazgo coincide con lo descrito por Ferrara P et
al. (17), quienes identificaron que el consumo de multiples medicamentos puede
generar efectos adversos como mareos y alteraciones del equilibrio, aumentando
el riesgo de caidas.

Por otro lado, para identificar la asociacion entre la dimension comorbilidades de

los factores de riesgo y riesgo de caidas en pacientes, los resultados del presente
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estudio evidenciaron que no existe asociacion estadisticamente significativa entre
ambas variables (p > 0,05). Este hallazgo difiere de lo reportado por Huaman M
(4), quien encontr6 que la presencia de enfermedades cronicas se asocia con un
mayor riesgo de caidas en AMS. Sin embargo, esta diferencia podria explicarse
por las caracteristicas de la poblacion estudiada, ya que los pacientes evaluados
reciben atencidn continua en un centro de terapia fisica, lo cual podria contribuir
al control funcional de las comorbilidades y disminuir su impacto sobre el riesgo
de caidas.

Finalmente, para identificar la asociacion entre la dimension sarcopenia de los
factores de riesgo y riesgo de caidas en pacientes no se encontré asociacion
estadisticamente significativa (p > 0,05). Este resultado difiere de lo reportado por
Huaman M (4), quien encontr6 asociacion entre ciertos factores clinicos y el
riesgo de caidas. Esta diferencia podria explicarse por la intervencion terapéutica
continua que reciben los pacientes del presente estudio manteniendo la fuerza

muscular y la funcionalidad.

CONCLUSIONES

Se concluyo6 que existe asociacion entre factores de riesgo y riesgo de caidas en
pacientes de un centro de terapia fisica, Villa el Salvador-2026 lo que confirma
que el riesgo de caidas en el adulto mayor es un fenomeno multifactorial.
Respecto a los factores de riesgo en pacientes, se concluyo la presencia de factores
clinicos, funcionales y ambientales en la poblacion estudiada, destacando las
barreras arquitectonicas, la ingesta de farmacos, la deficiencia auditiva y el uso de
ayudas para la marcha como los principales factores asociados al riesgo de caidas.
En cuanto a los riesgos de caidas en pacientes, se concluy6 que una proporcion

considerable de los pacientes presento riesgo alto, lo que evidencia la necesidad
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de fortalecer las estrategias de evaluacion y prevencion de caidas en los centros
de terapia fisica.

Mientras que la asociacion entre la dimension edad y genero de los factores de
riesgo y riesgo de caidas en pacientes, se concluy6 que no presentan relacion con
el riesgo de caidas en la poblacion estudiada, lo que sugiere que estos factores no
actian de manera aislada, sino en interaccion con otros factores clinicos y
funcionales.

Respecto a la asociacion entre la dimension barreras arquitectonicas de los
factores de riesgo y riesgo de caidas en pacientes, se concluy6 que constituyen un
factor relevante asociado al riesgo de caidas, resaltando la importancia de la
adecuacion del entorno fisico como medida preventiva.

Mientras que la asociacion entre la dimension uso de ayudas para auxiliar la
marcha de los factores de riesgo y riesgo de caidas en pacientes, se concluy6d que
su relacion con el riesgo de caidas evidencia la necesidad de una correcta
prescripeion, supervision y entrenamiento en su uso para reducir eventos adversos.
Respecto a la asociacion entre la dimension deficiencia auditiva de los factores de
riesgo y riesgo de caidas en pacientes, se concluyd que representa un factor
asociado al riesgo de caidas, por lo que su evaluacion debe considerarse dentro de
la valoracion integral del adulto mayor.

En cuanto a la asociacion entre la dimension ingesta de farmacos de los factores
de riesgo y riesgo de caidas en pacientes, se concluyd que constituye un factor
asociado al riesgo de caidas, destacando la importancia del control y seguimiento
del tratamiento farmacologico en los adultos mayores.

Finalmente, en la asociacion con las dimensiones antecedentes de caidas, deterioro

cognitivo, alteraciones psicologicas, déficits visuales, comorbilidades y
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sarcopenia, se concluyo que no mostraron relacion con el riesgo de caidas en el

contexto del presente estudio, lo cual podria estar relacionado con la atencion

terapéutica continua que reciben los pacientes evaluados.
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Anexo 1: Matriz de Consistencia

FORMULACION DEL
PROBLEMA

OBJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLES

DISENO
METODOLOGICO

Problema General

¢Cual es la asociacion entre
factores de riesgo y riesgo de
caidas en pacientes de un centro
de terapia fisica, Villa el
Salvador, 20267

Problemas Especificos

¢Cual es la asociacion entre
factores de riesgo y riesgo de
caidas en pacientes de un centro
de terapia fisica, Villa el
Salvador, 20267

Problemas especificos

¢Cudles son los factores de
riesgo en pacientes de un centro
de terapia fisica, Villa el
Salvador, 20267

¢Cudles son los riesgos de
caidas en pacientes de un centro
de terapia fisica, Villa el
Salvador, 2026?

¢Cudl es la asociacion entre la
dimension genero de los
factores de riesgo y riesgo de
caidas en pacientes de un centro

Obijetivo General

Determinar la asociacion entre
factores de riesgo y riesgo de
caidas en pacientes de un
centro de terapia fisica, Villa el
Salvador, 2026.

Obijetivos Especificos

Determinar la asociacion entre
factores de riesgo y riesgo de
caidas en pacientes de un
centro de terapia fisica, Villa el
Salvador, 2026.

Objetivos Especificos
Identificar los factores de
riesgo en pacientes de un
centro de terapia fisica, Villa el
Salvador, 2026.

Identificar los riesgos de caidas
en pacientes de un centro de
terapia fisica, Villa el Salvador,
2026.

Identificar la asociacion entre
la dimensiéon genero de los
factores de riesgo y riesgo de

Hipdtesis General

Hi: Existe asociacion entre
Factores de riesgo y riesgo de
caidas en pacientes de un
centro de terapia fisica, Villa el
Salvador, 2026.

Hipdtesis Especificas

Hi: Existe asociacion entre
factores de riesgo y riesgo de
caidas en pacientes de un
centro de terapia fisica, Villa el
Salvador, 2026.

Hipotesis Especificas

Hil: Existe asociacion entre los
factores de riesgo en pacientes
de un centro de terapia fisica,
Villa el Salvador, 2026.

Hi2: Existe asociacion entre
riesgo de caidas en pacientes de
un centro de terapia fisica,
Villa el Salvador, 2026.

Hi3: Existe asociacion entre la
dimension genero de los
factores de riesgo y riesgo de
caidas en pacientes de un

V1: Factores de Riesgo
Dimensiones:

Genero

Edad

Sarcopenia

Deficiencia Auditiva
Deterioro Cognitivo
Ingesta De farmacos
Antecedentes de Caidas

Uso De Ayudas para auxiliar la
Marcha

Déficits Visuales
Comorbilidades
Alteraciones Psicoldgicas

Barreras Arquitectonicas

V2: Riesgo de caida

Tipos de investigacion:
Aplicada
Método y disefio  de
investigacion:

Cuantitativo correlacional
Transversal

Poblacién:

El grupo de analisis estara
conformado por 40 pacientes de
la tercera edad que asisten al
centro Semper  Corporalis,
ubicado en Villa el Salvador.

Muestra:

El estudio considerard una
muestra de 40 AMS atendidos
en el establecimiento de salud
Semper Corporalis, localizado
en Villa el Salvador, durante el
periodo comprendido entre
setiembre del 2025 hasta enero
del 2026.
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de terapia fisica, Villa el
Salvador, 2026?

¢Cual es la asociacion entre la
dimension edad de los factores
de riesgo y riesgo de caidas en
pacientes de un centro de
terapia fisica, Villa el Salvador,
20267

¢Cual es la asociacion entre la
dimensién sarcopenia de los
factores de riesgo y riesgo de
caidas en pacientes de un centro
de terapia fisica, Villa el
Salvador, 20267

¢Cudl es la asociacion entre la
dimensién deficiencia auditiva
de los factores de riesgo vy
riesgo de caidas en pacientes de
un centro de terapia fisica, Villa
el Salvador, 2026?

¢Cual es la asociacion entre la
dimension deterioro auditivo de
los factores de riesgo y riesgo
de caidas en pacientes de un
centro de terapia fisica, Villa el
Salvador, 20267

¢Cudl es la asociacion entre la
dimensién consumo de
farmacos de los factores de
riesgo y riesgo de caidas en
pacientes de un centro de

caidas en pacientes de un
centro de terapia fisica, Villa el
Salvador, 2026.

Identificar la asociacion entre
la dimension edad de los
factores de riesgo y riesgo de
caidas en pacientes de un
centro de terapia fisica, Villa el
Salvador, 2026.

Identificar la asociacion entre
la dimension sarcopenia de los
factores de riesgo y riesgo de
caidas en pacientes de un
centro de terapia fisica, Villa el
Salvador, 2026.

Identificar la asociacion entre
la  dimensiobn  deficiencia
auditiva de los factores de
riesgo y riesgo de caidas en
pacientes de un centro de
terapia fisica, Villa el Salvador,
2026.

Identificar la asociacion entre
la dimensidn deterioro auditivo
de los factores de riesgo y
riesgo de caidas en pacientes de
un centro de terapia fisica,
Villa el Salvador, 2026.
Identificar la asociacion entre
la dimensién consumo de
farmacos de los factores de

centro de terapia fisica, Villa el
Salvador, 2026.

Hi4: Existe asociacion entre la
dimension edad de los factores
de riesgo y riesgo de caidas en
pacientes de un centro de
terapia fisica, Villa el Salvador,
2026.

Hi5: Existe asociacion entre la
dimensién sarcopenia de los
factores de riesgo y riesgo de
caidas en pacientes de un
centro de terapia fisica, Villa el
Salvador, 2026.

Hi6: Existe asociacion entre la
dimensién deficiencia auditiva
de los factores de riesgo y
riesgo de caidas en pacientes de
un centro de terapia fisica,
Villa el Salvador, 2026.

Hi7: Existe asociacion entre la
dimension deterioro auditivo
de los factores de riesgo vy
riesgo de caidas en pacientes de
un centro de terapia fisica,
Villa el Salvador, 2026.

Hi8: Existe asociacion entre la
dimensién consumo de
farmacos de los factores de
riesgo y riesgo de caidas en
pacientes de un centro de

* Marcha

* Equilibrio
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terapia fisica, Villa el Salvador,
20267

¢Cual es la asociacion entre la
dimension caidas previas de los
factores de riesgo y riesgo de
caidas en pacientes de un centro
de terapia fisica, Villa el
Salvador, 20267

¢Cual es la asociacion entre la
dimensién uso de ayudas para
asistir la marcha de los factores
de riesgo y riesgo de caidas en
pacientes de un centro de
terapia fisica, Villa el Salvador,
20267

¢Cudl es la asociacion entre la
dimensién afecciones visuales
de los factores de riesgo vy
riesgo de caidas en pacientes de
un centro de terapia fisica, Villa
el Salvador, 2026?

¢Cual es la asociacion entre la
dimension comorbilidades de
los factores de riesgo y riesgo
de caidas en pacientes de un
centro de terapia fisica, Villa el
Salvador, 20267

¢Cudl es la asociacion entre la
dimensién alteraciones
psicolégicas de los factores de
riesgo y riesgo de caidas en
pacientes de un centro de

riesgo y riesgo de caidas en
pacientes de un centro de
terapia fisica, Villa el Salvador,
2026.

Identificar la asociacion entre
la dimension caidas previas de
los factores de riesgo y riesgo
de caidas en pacientes de un
centro de terapia fisica, Villa el
Salvador, 2026.

Identificar la asociacion entre
la dimensién uso de ayudas
para asistir la marcha de los
factores de riesgo y riesgo de
caidas en pacientes de un
centro de terapia fisica, Villa el
Salvador, 2026.

Identificar la asociacion entre
la  dimensiébn  afecciones
visuales de los factores de
riesgo y riesgo de caidas en
pacientes de un centro de
terapia fisica, Villa el Salvador,
2026.

Identificar la asociacion entre
la dimension comorbilidades
de los factores de riesgo y
riesgo de caidas en pacientes de
un centro de terapia fisica,
Villa el Salvador, 2026.
Identificar la asociacion entre
la dimension alteraciones

terapia fisica, Villa el Salvador,
2026.

Hi9: Existe asociacion entre la
dimension caidas previas de los
factores de riesgo y riesgo de
caidas en pacientes de un
centro de terapia fisica, Villa el
Salvador, 2026.

Hil0: Existe asociacion entre
la dimensi6on uso de ayudas
para asistir la marcha de los
factores de riesgo y riesgo de
caidas en pacientes de un
centro de terapia fisica, Villa el
Salvador, 2026.

Hill: Existe asociacion entre
la  dimension  afecciones
visuales de los factores de
riesgo y riesgo de caidas en
pacientes de un centro de
terapia fisica, Villa el Salvador,
2026.

Hil2: Existe asociacion entre
la dimension comorbilidades
de los factores de riesgo y
riesgo de caidas en pacientes de
un centro de terapia fisica,
Villa el Salvador, 2026.

Hil3: Existe asociacion entre
la dimensién alteraciones
psicoldgicas de los factores de
riesgo y riesgo de caidas en
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terapia fisica, Villa el Salvador,
20267

¢Cual es la asociacion entre la
dimension barreras
arquitectonicas de los factores
de riesgo y riesgo de caidas en
pacientes de un centro de
terapia fisica, Villa el Salvador,
20267

psicoldgicas de los factores de
riesgo y riesgo de caidas en
pacientes de un centro de
terapia fisica, Villa el Salvador,
2026.

Identificar la asociacion entre
la dimension barreras
arquitectdnicas de los factores
de riesgo y riesgo de caidas en
pacientes de un centro de
terapia fisica, Villa el Salvador,
2026.

pacientes de un centro de
terapia fisica, Villa el Salvador,
2026.

Hil4: Existe asociacion entre
la dimension barreras
arquitectonicas de los factores
de riesgo y riesgo de caidas en
pacientes de un centro de
terapia fisica, Villa el Salvador,
2026.
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Anexo 2: Instrumentos

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS
“FACTORES DE RIESGO Y RIESGO DE CAIDAS EN PACIENTES DE UN
CENTRO DE TERAPIA FISICA, VILLA EL SALVADOR-2026”

Instrucciones: Estimado sefior (a) la presente investigacion tiene por objetivo determinar
la asociacion entre FACTORES DE RIESGO Y RIESGO DE CAIDA EN PACIENTES
DE UN CENTRO DE TERAPIA FISICA, VILLA EL SALVADOR-2026. Esta ficha de
obtencion de informacion se elabora de manera confidencial por lo que usted tiene la
libertad de brindar los datos con total veracidad.

Nombre del paciente:

Es de interés los datos que pueda aportar de manera sincera y colaboradora.

_ o 7. ¢Usted ha sido diagnosticado en la
Parte I: Datos Sociodemograficos actualidad con alguna de las siguientes
alteraciones psicologicas?

1. ¢Cual es su edad:

. . Depresion
2. ¢Cual es su género?

F M Ansiedad

3. ¢Qué tipo de barreras arquitectonicas || gsiras
encuentra con mayor frecuencia en su
entorno?

Demencia

Suelo Liso

Insomnio

Suelo Resbhaladizo

8. ¢Presenta alguna afeccion visual

Escaleras diagnosticada como cataratas,
glaucoma u otra condicion?
Otros S| NO

9. ¢Presenta  alguna  dificultad o
4. ¢Utiliza algan dispositivo de apoyo para la disminucion en su capacidad auditiva
marcha como baston, andador u otro? diagnosticada por un profesional?

Sl NO

Sl NO

10. ¢Ha consumido medicamentos de
manera frecuente?
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5. ¢Ha experimentado antecedentes de caidas
en los ultimos 12 meses? Sl NO
Sl NO

11. ¢;Le han diagnosticado alguna de las
6. ¢Ha sido diagnosticado con algun nivel de siguientes condiciones de salud?
deterioro cognitivo?

Sl NO

Hipertension Arterial

Diabetes

Trastorno Neuromuscular

Otros

PARTE Il: Sarcopenia (SARC-F)

Segun la escala aplicada, ¢su puntaje indica probabilidad de sarcopenia?

cuarto?

ITEMS PREGUNTAS PUNTAJE
1. FUERZA ¢Qué tanta dificultad | Ninguna =0
tiene para llevar o | Alguna=1
cargar 4,5 | Mucha o Incapaz = 2
kilogramos?
2. ASISTENCIA ¢Queé tanta dificultad | Ninguna=0
PARA tiene para cruzar | Alguna=1
CAMINAR caminando por un | Mucha, usando

auxiliares o Incapaz = 2

del afio?

3. LEVANTARSE | ;/Qué tanta dificultad | Ninguna=0
DE UNA SILLA | tiene para levantarse | Alguna=1
de unasilla o cama? | Mucha o Incapaz, sin
ayuda =2
4. SUBIR ¢Qué tanta dificultad | Ninguna =0
ESCALERAS tiene para subir 10 | Alguna=1
escalones? Mucha o Incapaz = 2
5. CAIDAS ¢Cuantas veces se a | Ninguno=0
caido en el transcurso | 1 a 3 caidas = 1

4 0 més caidas = 2

Si el puntaje es < 4 puntos,

tiene baja probabilidad de tener sarcopenia
Si el puntaje total es > 4 puntos se definen como sarcopenia

30




INSTRUMENTO DE ESCALA DE TINETTI

PUNTUACION DE RIESGO DE CAIDA:

EQUILIBRIO

Instrucciones: El paciente esta sentado en una silla dura sin apoyabrazos. Se

realizan las siguientes maniobras:

1. Equilibrio sentado Puntos
Se inclina o se desliza en la silla 0
Se mantiene seguro 1

2. Levantarse Puntos
Imposible sin ayuda 0
Capaz, pero necesita méas de un intento 1
Capaz de levantarse en un solo intento 2

3. Intentos para levantarse Puntos
Incapaz sin ayuda 0
Capaz, pero necesita mas de un intento 1
Capaz de levantarse de un solo intento 2

4. Equilibrio en bipedestacion inmediata (los primeros 5 segundos) | Puntos
Inestable (se tambalea, mueve los pies) marcado balanceo del tronco | 0
Estable, pero usa el andador, bastdn o se agarra u otro objeto para | 1
mantenerse

Estable sin andador, bastdn u otros soportes 2

5. Equilibrio en bipedestacion Puntos
Inestable 0
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Estable, pero con apoyo amplio (talones separados mas de 10 cm) o | 1
usa baston u otro soporte
Apoyo estrecho sin soporte 2
6. Empujar (el paciente en bipedestacion con el tronco erecto y los | Puntos
pies tan juntos como sea posible). EI examinador empuja
suavemente en el esternon del paciente con la palma de la mano,
tres veces
Empieza a caerse 0
Se tambalea, se agarra, pero se mantiene 1
Estable 2
7. Ojos cerrados (en la posicion 6) Puntos
Inestable 0
Estable 1
8. Vuelta de 360 grados Puntos
Pasos discontinuos 0
Continuos 1
Inestable (se tambalea, se agarra) 0
Estable 1
9. Sentarse Puntos
Inseguro, calcula mal la distancia, cae en la silla 0
Usa los brazos o el movimiento es brusco 1
Seguro, movimiento suave 2

Puntuacién equilibrio: 16
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MARCHA

Instrucciones: El paciente permanece de pie con el examinador, camina por el

pasillo o por la habitacién (unos 8 metros) a “paso normal” luego regresa a

“paso ligero pero seguro”.

1. Iniciacion de la marcha (inmediatamente de decir que ande). Puntos
Algunas vacilaciones o maltiples para empezar 0

No vacila 1

2. Longitud y altura de peso Puntos

A) Movimiento del pie derecho

No sobrepasa el pie izquierdo con el paso 0
Sobrepasa el pie izquierdo 1

El pie derecho no se separa completamente del suelo con el peso 0

El pie derecho se separa completamente del suelo 1

B) Movimiento del pie izquierdo

No sobrepasa el pie derecho con el paso 0
Sobrepasa el pie derecho 1
El pie izquierdo no se separa completamente del suelo con el peso | 0
El pie izquierdo se separa completamente del suelo 1

3. Simetria del paso Puntos
La longitud de los pasos con los pies derecho e izquierdo no es igual | 0

La longitud parece igual 1

4. Fluidez del paso Puntos
Paradas entre los pasos 0

Los pasos parecen continuos 1
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5. Trayectoria (observar el trazado que realiza uno de los pies | Puntos
durante unos 3 metros)

Desviacion grave de la trayectoria 0
Leve/moderada desviacion o uso de ayudas para mantener la | 1
trayectoria
Sin desviacion o ayudas 2

6. Tronco Puntos
Balanceo marcado o uso de ayudas 0

No se balancea, pero flexiona las rodillas o la espalda o separa los | 1
brazos al caminar

No se balancea, no se reflexiona, ni otras ayudas 2

7. Postura al caminar Puntos
Talones separados 0
Talones casi juntos al caminar 1

puntuacién de marcha: 12

INDICADOR PUNTOS
ALTO RIESGO 0-18
RIESGO MEDIANO 19-24

BAJO RIESGO 25-28




Anexo 3: Validez del Instrumento
CARTA DE PRESENTACION
Dr. Melgarejo Valverde, José Antonio
Presente
Asunto: VALIDACION DE INSTRUMENTO A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTO.

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y asi mismo, hacer de su
conocimiento que, siendo Bachiller en terapia fisica y rehabilitacion, requiero validar los
instrumentos con los cuales recogeré la informacion necesaria para desarrollar mi
investigacién con la cual optaré el Titulo Profesional en Terapia Fisica y Rehabilitacion.
El titulo nombre de mi proyecto de investigacion es: “Factores de riesgo y riesgo de caidas
en pacientes de un centro de terapia, Villa el Salvador-2026”, y siendo imprescindible
contar con la aprobacion de docentes especializados para aplicar los instrumentos en
mencién, he considerado conveniente recurrir a Usted, ante su connotada experiencia

como investigador.
El expediente de validacion que le hago llegar contiene:

- Carta de presentacion.
- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.
- Matriz de operacionalizacion de las variables.
- Certificado de validez de contenido de los instrumentos.
Expresandole los sentimientos de respeto y consideracion, me despido de Usted, no sin

antes agradecer por la atencion que dispense a la presente.
Atentamente

Sandy Karen Elizabeth Tacora Gonzales

Nombre y Apellido Firma

71956615

D.N. I
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1 pertinencia: Elitem corresponde al concepto teérico formulado.

2 relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension
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): Si hay suficiencia
Aplicacion solo para este estudio
Opinidn de aplicabilidad:
Aplicable [X]
Aplicable después de corregir [ ]
No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador: Dr. Melgarejo Valverde, José
Antonio
DNI: 06230600
Especialidad del validador:

e Doctor en educacion

e Maestro en docencia universitaria y gestion educativa.

e Especialista en Fisioterapia en neurorrehabilitacion.

e LICTMENTFYRCTM

21 de diciembre del 2025

FIRMA'Y SELLO DEL VALIDADOR

Firma del Experto Informa
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FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR JUEZ EXPERTO

ESCALA DE TINETTI (VALORAR RIESGO DE CAIDA EN ADULTOS
MAYORES)

Dr. Melgarejo Valverde, José Antonio

Por la presente le saludamos y se le solicita tenga a bien dar su opinion respecto al
instrumento de recoleccién de datos del proyecto de investigacion titulado
“FACTORES DE RIESGO Y RIESGO DE CAIDAS EN PACIENTES DE UN
CENTRO DE TERAPIA FISICA, VILLA EL SALVADOR-2026" para optar el Titulo
Profesional de Tecnologia Médica en Terapia fisica y Rehabilitacion en la Universidad
Privada Norbert Wiener. Muchas gracias por su colaboracion.

Tenga en consideracion los criterios base que a continuacidn se presenta y margue con
una (x) o un check (v) en SI o NO, en cada criterio segun su opinion.

su aplicacion

items | Criterio Si | No | Observacion

1 El instrumento recoge informacion X
que permita dar respuesta al
problema de investigacion.

2 El instrumento propuesto respondea | X
los objetivos de estudio.

3 Los items del instrumento responden | X
a la operacionalizacion de la
variable.

4 La estructura del instrumento es X
adecuada.

5 La secuencia presentada facilita el X
desarrollo del instrumento.

6 Los items son claros y entendibles. X

7 El nimero de items es adecuado para | X

Sugerencias: El instrumento se encuentra en condiciones de ser aplicable para este

estudio.

Firma del experto informante

Dr. Melgarejo Valverde, José Antonio

DNI: 06230600

Fecha: 21 /12 /2025
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CARTA DE PRESENTACION
Mg. Andy F. Arrieta Cordova
Presente
Asunto: VALIDACION DE INSTRUMENTO A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTO.

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y asi mismo, hacer de su
conocimiento que, siendo Bachiller en terapia fisica y rehabilitacion, requiero validar los
instrumentos con los cuales recogeré la informacion necesaria para desarrollar mi
investigacion con la cual optaré el Titulo Profesional en Terapia Fisica y Rehabilitacion.
El titulo nombre de mi proyecto de investigacion es: “Factores de riesgo y riesgo de caidas
en pacientes de un centro de terapia, Villa el Salvador-2026”, y siendo imprescindible
contar con la aprobacion de docentes especializados para aplicar los instrumentos en
mencién, he considerado conveniente recurrir a Usted, ante su connotada experiencia

como investigador.
El expediente de validacion que le hago llegar contiene:

- Carta de presentacion.
- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.
- Matriz de operacionalizacion de las variables.
- Certificado de validez de contenido de los instrumentos.
Expresandole los sentimientos de respeto y consideracion, me despido de Usted, no sin

antes agradecer por la atencion que dispense a la presente.
Atentamente

Sandy Karen Elizabeth Tacora Gonzales

Nombre y Apellido Firma

71956615

D.N. I
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1 pertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.

2 relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension
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): Si hay suficiencia

Aplicacion solo para este estudio

Opinién de aplicabilidad:

Aplicable [ X]

Aplicable después de corregir [ ]

No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador: Mg. Andy F. Arrieta Cordova

DNI: 10697600

Especialidad del validador:

» Maestro en docencia universitaria y gestion educativa.

21 de diciembre del 2025

S

FIRMA'Y SELLO DEL VALIDADOR

Firma del Experto Informa
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FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR JUEZ EXPERTO

ESCALA DE TINETTI (VALORAR RIESGO DE CAIDA EN ADULTOS
MAYORES)

Mg. Andy F. Arrieta Cordova

Por la presente le saludamos y se le solicita tenga a bien dar su opinion respecto al
instrumento de recoleccién de datos del proyecto de investigacion titulado
“FACTORES DE RIESGO Y RIESGO DE CAIDAS EN PACIENTES DE UN
CENTRO DE TERAPIA FISICA, VILLA EL SALVADOR-2026" para optar el Titulo
Profesional de Tecnologia Médica en Terapia fisica y Rehabilitacion en la Universidad
Privada Norbert Wiener. Muchas gracias por su colaboracion.

Tenga en consideracion los criterios base que a continuacidn se presenta y margue con
una (x) o un check (v) en SI o NO, en cada criterio segun su opinion.

su aplicacion

items | Criterio Si | No | Observacion

1 El instrumento recoge informacion X
que permita dar respuesta al
problema de investigacion.

2 El instrumento propuesto respondea | X
los objetivos de estudio.

3 Los items del instrumento responden | X
a la operacionalizacion de la
variable.

4 La estructura del instrumento es X
adecuada.

5 La secuencia presentada facilita el X
desarrollo del instrumento.

6 Los items son claros y entendibles. X

7 El nimero de items es adecuado para | X

Sugerencias: El instrumento se encuentra en condiciones de ser aplicable para este

estudio.

S

Firma del experto informante

Mg. Andy F. Arrieta Cordova
DNI: 10697600

Fecha: 21 /12 /2025
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CARTA DE PRESENTACION
Mg. Luisa Lucia Quispe Valladares
Presente
Asunto: VALIDACION DE INSTRUMENTO A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTO.

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y asi mismo, hacer de su
conocimiento que, siendo Bachiller en terapia fisica y rehabilitacion, requiero validar los
instrumentos con los cuales recogeré la informacion necesaria para desarrollar mi
investigacion con la cual optaré el Titulo Profesional en Terapia Fisica y Rehabilitacion.
El titulo nombre de mi proyecto de investigacion es: “Factores de riesgo y riesgo de caidas
en pacientes de un centro de terapia, Villa el Salvador-2026”, y siendo imprescindible
contar con la aprobacion de docentes especializados para aplicar los instrumentos en
mencién, he considerado conveniente recurrir a Usted, ante su connotada experiencia

como investigador.
El expediente de validacion que le hago llegar contiene:

- Carta de presentacion.
- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.
- Matriz de operacionalizacion de las variables.
- Certificado de validez de contenido de los instrumentos.
Expresandole los sentimientos de respeto y consideracion, me despido de Usted, no sin

antes agradecer por la atencion que dispense a la presente.
Atentamente

Sandy Karen Elizabeth Tacora Gonzales

Nombre y Apellido Firma

71956615

D.N. I
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1 pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

2 relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension
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): Si hay suficiencia, Aplicar solo para este
estudio.

Opinidn de aplicabilidad:
Aplicable [ X]
Aplicable después de corregir [ ]

No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador: Luisa Lucia Quispe Valladares
DNI: 41262162

Especialidad del validador:

e Maestria en Docencia Universitaria
e Licenciada en Terapia Fisica y Rehabilitacién
e Lic. TMen TFYR CTMP 5042

21 de diciembre del 2025

p
) /)

T

FIRMA'Y SELLO DEL VALIDADOR

Firma del Experto Informante
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FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR JUEZ EXPERTO

ESCALA DE TINETTI (VALORAR RIESGO DE CAIDA EN ADULTOS
MAYORES)

Mg. Luisa Lucia Quispe Valladares

Por la presente le saludamos y se le solicita tenga a bien dar su opinion respecto al
instrumento de recoleccién de datos del proyecto de investigacion titulado
“FACTORES DE RIESGO Y RIESGO DE CAIDAS EN PACIENTES DE UN
CENTRO DE TERAPIA FISICA, VILLA EL SALVADOR-2026" para optar el Titulo
Profesional de Tecnologia Médica en Terapia fisica y Rehabilitacion en la Universidad
Privada Norbert Wiener. Muchas gracias por su colaboracion.

Tenga en consideracion los criterios base que a continuacidn se presenta y margue con
una (x) o un check (v) en SI o NO, en cada criterio segun su opinion.

su aplicacion

items | Criterio Si | No | Observacion

1 El instrumento recoge informacion X
que permita dar respuesta al
problema de investigacion.

2 El instrumento propuesto respondea | X
los objetivos de estudio.

3 Los items del instrumento responden | X
a la operacionalizacion de la
variable.

4 La estructura del instrumento es X
adecuada.

5 La secuencia presentada facilita el X
desarrollo del instrumento.

6 Los items son claros y entendibles. X

7 El nimero de items es adecuado para | X

Sugerencias: El instrumento se encuentra en condiciones de ser aplicable para este

estudio.

Firma del experto informante

Mg. Luisa Luica Quispe Valladares

DNI: 41262162

Fecha: 21 /12 /2025
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Anexo 4: Aprobacion del Comité de Etica

X4
Universidad
Norbert Wiener

CONSTANCIA DE APROBACION
DEL PROYECTO DE INVESTIGACION

Lima, 22 de enero del 2026.
Autor Responsable:
SANDY KAREN ELIZABETH TACORA GONZALES
Exp. N2: 3942-2025

De mi consideracién:

Es grato expresarle mi cordial saludo y a la vez informarle que el Comité Institucional de Etica e
Integridad Cientifica (CIEIC) de la Universidad Privada Norbert Wiener evalud y APROBO el siguiente
proyecto de investigacidn:

Proyecto Titulado: “FACTORES DE RIESGO Y RIESGO DE CAIDAS EN PACIENTES DE UN CENTRO DE
TERAPIA FISICA, VILLA EL SALVADOR-2026"
Versién Nro. 1, aprobada por el asesor en fecha 28/12/ 2026.

El cual tiene como Autor(es) a:
SANDY KAREN ELIZABETH TACORA GONZALES

La APROBACION otorgada comprende la verificacién del cumplimiento de las buenas practicas éticas,
la adecuada evaluacién del balance riesgo/beneficio, la idoneidad del equipo de investigacién y la
garantia de confidencialidad en el manejo de los datos, entre otros aspectos éticos y metodolégicos
pertinentes.

El investigador debera considerar los siguientes puntos detallados a continuacién:

* La aprobacién otorgada por el CIEIC tiene una vigencia de veinticuatro (24) meses contados
desde la fecha de emisién del presente documento. Esta vigencia es exclusiva para los
procedimientos éticos revisados por el Comité y no sustituye ni aplica a los tramites
administrativos ante la Oficina de Grados y Titulos.

* La constancia de aprobacion por el CIEIC no garantiza la aceptacién por parte de las
instituciones en las que se planea realizar la investigacion.

*  En caso de requerir una enmienda, entendida como una modificacién menor que no altera de
manera sustantiva el proyecto aprobado, esta deberd ser presentada al CIEIC y no podrd
ejecutarse sin su aprobacién previa. Cualquier cambio sustantivo deberd tramitarse como
proyecto nuevo ante el CIEIC.

Es cuanto informo a usted para su conocimiento y fines pertinentes.

Atentamente,

Mg, Avgelics Karfun Minaya Galarreta
Prosidece
Comité [nsumcional de Erica e Integridsd Cientifica
Universidad Privida Norbert Wiener
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Anexo 5: Formato de consentimiento informado

Universidad
Norbart Wianer

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION
Instituciones: Universidad Privada Norbert Wiener
Investigador : Sandy Karen Elizabeth Tacora Gonzales

Titulo : “Factores de Riesgo y Riesgo de Caidas en Pacientes de un Centro de
Terapia Fisica, Villa el Salvador-2026"

Estamos invitando a usted a participar en un estudio de investigacion titulado: “Factores
de Riesgo y Riesgo de Caidas en Pacientes de un Centro de Terapia Fisica, Villa el
Salvador-2026" de fecha 05/10/2025 y versién.01. Este es un estudio desarrollado por
investigadores de la Universidad Privada Norbert Wiener (UPNW).

.  INFORMACION

Propdsito del estudio: El propdsito de este estudio es Determinar la asociacidon entre
“Factores de Riesgo y Riesgo de Caidas de un Centro de Terapia Fisica, Villa el Salvador-
2026” Su ejecucion ayudara/permitira conocer sobre cémo diversos factores influyen en
el riesgo de caidas en adultos mayores. Por lo tanto, con su apoyo estara aportando mas
conocimientos en el drea de la salud permitiendo disefiar protocolos de manejo
preventivo - asistencial tanto para la comunidad cientifica como para la sociedad, siendo
importante pues se desarrollara estrategias de atencidén precoz, trabajandose de forma
transdisciplinaria con otros profesionales de la salud, evitando en lo posible y/o
disminuyendo los efectos negativos en los adultos mayores.

Procedimientos del estudio:
Si Usted decide participar en este estudio se le realizard los siguientes procesos:

- Encuesta para la recoleccion de Datos 10 minutos
- Escala de Tinetti POMA 15 minutos

La encuesta puede demorar unos 10 minutos y es completamente voluntaria vy
confidencial. Los resultados de las encuestas se le entregaran a Usted en forma
individual o almacenaran respetando la confidencialidad y el anonimato.

Riesgos: Su participacion en el estudio no presenta ningun riesgo tanto para su salud
emocional, fisica e integral.
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Beneficios: Usted se beneficiara del presente proyecto pues usted conocerd como se
encuentra respecto a su fuerza en miembros inferiores, siendo importante pues se
desarrollara estrategias de atencidn precoz, trabajandose de forma transdisciplinaria
con otros profesionales de la salud.

Costos e incentivos: Usted no pagard ningln costo monetario por su participacién en la
presente investigacion. Asi mismo, no recibird ningln incentivo econédmico ni
medicamentos a cambio de su participacion.

Confidencialidad: Nosotros guardaremos la informacion recolectada con cddigos para
resguardar su identidad. Si los resultados de este estudio son publicados, no se mostrara
ninguna informacién que permita su identificacidn. Los archivos no seran mostrados a
ninguna persona ajena al equipo de estudio.

Derechos del paciente: La participacién en el presente estudio es voluntaria. Si usted lo
decide puede negarse a participar en el estudio o retirarse de éste en cualquier
momento, sin que esto ocasione ninguna penalizacion o pérdida de los beneficios y
derechos que tiene como individuo, como asi tampoco modificaciones o restricciones al
derecho a la atencidon médica.

Preguntas/Contacto: Puede comunicarse con el Investigador Principal (Bach. Sandy
Karen Elizabeth Tacora Gonzales, con el nimero de celular 992127990).

Asi mismo puede comunicarse con el Comité de Etica que validé el presente estudio,
contacto del Comité de Etica: Mg. Angelica Karina Minaya Galarreta, presidente del
Comité de Etica de la Universidad Norbert Wiener, para la investigaciéon de la
Universidad Norbert Wiener, Email: comité.etica@uwiener.edu.pe

I.  DECLARACION DEL CONSENTIMIENTO

He leido la hoja de informacién del Formulario de Consentimiento Informado (FCl), y
declaro haber recibido una explicacion satisfactoria sobre los objetivos, procedimientos
y finalidades del estudio. Se han respondido todas mis dudas y preguntas. Comprendo
gue mi decisién de participar es voluntaria y conozco mi derecho a retirar mi
consentimiento en cualquier momento, sin que esto me perjudique de ninguna manera.
Recibiré una copia firmada de este consentimiento.

Participante Investigador

Nombres: Nombres: Sandy Karen Elizabeth Tacora
Gonzales

DNI:

DNI: 71956615
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Anexo 6: Carta de Aprobacion de la institucion para la recoleccion de datos

SEMPER
CORPORALIS

CARTA DE PRESENTACION
Presente: Bach: Tacora Gonzales, Sandy Karen Elizabeth

De nuestra consideracion:

Por medio de la presente, comunicamos que se evalud y acepto la autorizacion de la
investigacion con el titulo de la investigacion: “Factores de Riesgo y Riesgo de caidas
En Pacientes de un Centro de Terapia fisica, Villa el Salvador-2026 ", en nuestro Centro
de Rehabilitacion SEMPER CORPORALIS, por lo que proceda a recoger la informacion
solicitada en el servicio de terapia fisica y rehabilitacion, cumpliendo con las buenas

practicas que se brinda en el servicio, lo cual sera de importancia para su trabajo de tesis

COMPLEJ

a fin de continuar los procesos de Titul_acig'm( qane};anogi{a Mediqa en terapia fisica y
CENTRO TERAPEUTICO DE ALTA DAD

Rehabilitacion, en asuntos regulatorios en el sector salud que le solicita su Universidad

Privada Norbert Wiener.

Sin otro particular y agradecimiento la atencion que sirva dispensar a la presente
quedamos de ustedes.

Sabado 26 de Enero 2026

Lic. Estrada Gonzales Cinthya Milagros
Tacnokogo Nadico
Terapia Fisica y Renhavilitacion
C.TM.P. 13023
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Anexo 7: Informe del Porcentaje de Turnitin

ARTICULO FINAL DE FACTORES DE RIESGO Y RIESGO DE
CAIDAS.docx

E My Files
S My Files
®  Universidad Wiener

Detalles del documento

Identificador de |a entrega

trnoid:::14912:561654050 13 paginas

Fecha de entrega 3057 palabras

27 feb 2026, 11:59 a.m. GMT-5
16.800 caracteres

Fecha de descarga

27 feb 2026, 12:06 p.m. GMT-5

Nombre del archive

ARTICULO FINAL DE FACTORES DE RIESGO Y RIESGO DE CAIDAS.docx

Tamafho del archivo

50.0K8

ﬂ turnitin  eiona 1 de 16 Portada Identificadar de la entrega tr:oid=14912:561654050
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FJ turnitin  Pigna2de 16 - Descripoion general de integridad Identificadar de la entrega trmoid=14812:861654050

3% Similitud general

i total combinado de todas fas coinadendas, induldas las fuentes superpuestas, para ca...

Filtrado desde el informe

Bibllografia
Texto citado

Texto mencionado

Coincidencias menores {menos de 10 palabras)

Fuentes principales

2% @ Fuentesde Internet
1% WA Publicaciones

1% A Trabaj gados (| jos del

Marcas de integridad

N.© de alertas de integridad para revisién
g P Lus algaritmas de nuestra sistema analizan un documento en profundidad para

N se han detectado manipulaciones de texto sespechosas. buscar i qui guirlo de una % 1. Si
et kjo extrafa, lo como ura alerta para que pueda revisario.
Una marca de alerta no es un de pr in

recomendamos que preste atencion y la rease.



F] turnitin Pigina 2 da 16 - Descripcién general de ncogridad

Fuentes principales

2% @ Fuentes de Internet
1% @ Publicaciones
1% A Trabajos entragados (trabajos del estudiante)

Fuentes principales

Las fuentes con &l mayar numero de conclidencias dentro de la entrega, Las fuentes supespaestas no s& mostzardn

. publicacién

*Educacdo em um contexto multidisciplinar: Concepgbes, abordagens e experién...

@ -

www.researchgate.net

° Trabajos
entregados
Universidad Andina Nestor Caceres Velasquez on 2023-12-12

Internet

revclinesp.es

@

www.coursehero.com

° Trabajos
entreqados
Universidad Cesar Vallejo on 2025-11-30

;] turnitin  icina3 de 16 Descrpoda genaral de ntegadad

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

[dentficador de W entiega okl =14912:561634050

Identificadion de @ entrega teoid =1 4812561654050
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Anexo 8: Evidencia

Asimismo, muestro evidencia en la realizacion de mi instrumento, la escala de

Tinetti, en los AMS del centro de terapia fisica y Rehabilitacion “Semper

Corporalis™.

o1



“4sion @
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zﬂ turnitin Pagina 2 de 16 - Descripcién general de integridad

3% Similitud general

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:561654050

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para ca...

Filtrado desde el informe
» Bibliografia

» Texto citado

» Texto mencionado

» Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Fuentes principales

2% @ Fuentesde Internet
1%  ME Publicaciones

1% 2 Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad

N.° de alertas de integridad para revision

No se han detectado manipulaciones de texto sospechosas.

zl'j ‘turn|t|n Pagina 2 de 16 - Descripcidn general de integridad

Los algoritmos de nuestro sistema analizan un documento en profundidad para
buscar inconsistencias que permitirian distinguirlo de una entrega normal. Si
advertimos algo extrafio, lo marcamos como una alerta para que pueda revisarlo.

Una marca de alerta no es necesariamente un indicador de problemas. Sin embargo,
recomendamos que preste atencién y la revise.
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Fuentes principales

2% @ Fuentesde Internet
1%  ME Publicaciones

1% 2 Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Fuentes principales

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se mostraran.

o Publicacién

"Educacdo em um contexto multidisciplinar: Concepg¢des, abordagens e experién...

° Internet

www.researchgate.net

Trabajos

entregados
Universidad Andina Nestor Caceres Velasquez on 2023-12-12

Internet

revclinesp.es

o Internet

www.coursehero.com

Trabajos

entregados
Universidad Cesar Vallejo on 2025-11-30
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https://doi.org/10.37885/978-65-83998-29-3
https://www.researchgate.net/figure/Elementary-and-secondary-SSRS-Social-Skills-Scores-for-post-institutionalized-PI-and_fig2_281719258
https://revclinesp.es/en-congresos-xxxix-congreso-nacional-sociedad-espanola-78-sesion-varios-4912-principales-motivos-de-solicitud-de-57071
https://www.coursehero.com/file/63860227/Enfermer%C3%ADadocx/
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