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EL PROBLEMA

1.1 Planteamiento del problema:

La region de Madre de Dios, ubicada en el Sur Oriente peruano, ha experimentado
un destacado aumento de la poblacion. En 2017, el Instituto Nacional de Estadistica
e Informatica (INEI) registr6 una poblaciéon de 141,070 personas, incluyendo a
personas de todos los grupos etarios. De esta cifra, 8,287 personas eran mayores de
60 afios, lo que representa un 5.87% del total (1).

Este crecimiento en la region refleja un proceso mas amplio de cambio demografico
en todo el pais. En las ultimas décadas, la estructura de la poblacién peruana ha
cambiado significativamente en términos de edad y género. En la década de 1950, la
mayoria de la poblacion eran nifios y nifias, 42 de cada 100 personas menores de 15
afios. Pero en 2023, esta tasa disminuira hasta 24 por 100 habitantes. Al mismo
tiempo, la proporcion de adultos mayores ha crecido considerablemente, pasando del
5,7% en 1950 al 13,6% en 2023, lo que evidencia un claro envejecimiento de la

poblacién peruana (2).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) inform6 recientemente que la
inactividad fisica es el cuarto factor de riesgo de muerte en todo el mundo y
representa el 6% de las muertes en todo el mundo. La inactividad fisica ha aumentado
en muchos paises, lo que ha tenido un impacto significativo en la prevalencia de
enfermedades no transmisibles y la salud general de la poblacion mundial. Para
mejorar las funciones cardiorrespiratorias, musculares, y la salud 6sea y funcional,
ademas de reducir el riesgo de enfermedades no transmisible, depresion y deterioro

cognitivo, la OMS recomienda que los adultos de 65 afos en adelante dediquen al
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menos 150 minutos semanales a actividades fisicas moderadas aerdbicas, o bien 75

minutos a actividades fisicas vigorosas aerobicas, o una combinacion de ambas (3).

En Ia casa de acogida del adulto mayor “Apaktone” - Madre de Dios, lugar que
alberga alrededor de 114 adultos mayores, entre internos y externos (4), donde se
observa que los adultos mayores son fisicamente inactivos y como consecuencia de
esto, sufren cambios fisicos, fisiologicos y mentales, presentando en el sistema
musculo esquelético una disminucion de la masa y la fuerza muscular, y a nivel del
sistema cognitivo presentan cambios funcionales como disminucion de la memoria y
una menor destreza motora como una marcha mas corta y lenta, como resultado, estos
cambios pueden tener consecuencias fisicas y sociales para el desarrollo de la
movilidad en adultos mayores que pueden sufrir accidentes como caidas y lesiones
musculoesqueléticas, lo que los puede alejar de sus familiares y/o amigos cercanos,
y suftir un estado de abandono social, lo que puede complicar aun mas su situacion

emocional y degradar todavia mas su calidad de vida y independencia funcional.

Considerando esta realidad, el foco principal estuvo en la relacion entre el nivel de
estado fisico y mental de los adultos mayores de una casa de acogida de Madre de

Dios.

1.2 Formulacién del problema
1.2.1. Problema general
(Cuadl es la asociacion entre el deterioro cognitivo y la condicion fisica en los
adultos mayores de una casa de acogida de Madre de Dios, 20247

1.2.2. Problemas especificos



1.3

1.4

(Cual es el nivel del deterioro cognitivo en los adultos mayores de una casa de
acogida de Madre de Dios, 20247
(Cual es el nivel de la condicion fisica en los adultos mayores de una casa de

acogida de Madre de Dios, 20247

Objetivos de la investigacion

1.3.1. Objetivo general

Determinar la asociacion entre el deterioro cognitivo y la condicion fisica en los
adultos mayores de una casa de acogida de Madre de Dios, 2024.

1.3.2. Objetivos especificos

Determinar el nivel de deterioro cognitivo en los adultos mayores de una casa

de acogida de Madre de Dios, 2024.

Determinar el nivel de la condicion fisica en los adultos mayores de una casa

de acogida de Madre de Dios, 2024.

Justificacion del problema

1.4.1. Teorica

El presente proyecto de investigacion aportara nuevos conocimientos sobre la
relacion entre el deterioro cognitivo y las condiciones fisicas en la poblacion
de Madre de Dios. Este estudio nos permitird evaluar y comprender el nivel de
condicion fisica y el estado cognitivo de este grupo vulnerable. Los resultados
obtenidos deben servir de base para que las autoridades implementen
programas y actividades mentales y fisicas destinados a mejorar la calidad de

vida de los residentes de la zona. Ademas, este proyecto fortalecera la base de
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1.5

conocimientos existente y contribuira al desarrollo de futuras investigaciones
en este campo.

1.4.2. Metodologica

Este proyecto de investigacion empleara cuestionarios como métodos para
evaluar tanto el estado fisico como el deterioro cognitivo en adultos mayores,

utilizando instrumentos confiables y validados a nivel nacional e internacional.

El Short Physical Performance Battery (SPPB), es una prueba que mide el
rendimiento fisico del adulto mayor, que evaluan el equilibrio, la velocidad y
fuerza en las extremidades inferiores. Para medir el deterioro cognitivo se
utilizara el cuestionario de Pfeiffer. Estas herramientas permitiran generar
informacion estadistica actualizada, enriqueciendo los datos relacionados con
las variables y proporcionando evidencia clara y precisa para futuras

investigaciones.

1.4.3. Practica
El estudio pretende beneficiar directamente a los adultos mayores de la casa de
acogida de Madre de Dios, al tener los resultados sobre el deterioro cognitivo y
la condicion fisica, las autoridades van a tomar medidas para la intervencidon con
el apoyo de profesionales de la salud como: psicélogo, terapeuta fisico y un
trabajo en conjunto de otras especialidades, para retardar el impacto del deterioro

cognitivo, logrando mejorar la calidad de vida y su estado fisico.

Delimitaciones de la investigacion

1.5.1. Temporal



Este estudio se llevard a cabo entre los meses de enero y septiembre del afio
2024.

1.5.2. Espacial

El proyecto se realizara en Puerto Maldonado — Madre de Dios, en la casa de
acogida de ancianos Apaktone.

1.5.3. Recursos

La investigacion tendra como sujeto de poblacion, a los adultos mayores que

son albergados en la casa de acogida Apaktone, Madre de Dios.
2 MARCO TEORICO

2.1.  Antecedentes

2.1.1. Antecedentes Nacionales

Mormontoy A. (2023), publico un estudio en Cusco — Peru, el objetivo de este
estudio fue investigar la relacion entre la actividad fisica y el deterioro cognitivo
en adultos mayores atendidos en el Hospital Nacional Adolfo Guevara Velasco
de Cusco durante el afio 2023. Método se emple6 un método de investigacion de
encuesta transversal de tipo no experimental para analizar la correlacion,
considerando una muestra representativa de 141 pacientes. Los criterios de
inclusion incluyeron a adultos mayores de 60 afios que asistian y recibian
tratamiento en el area ambulatoria del Hospital Nacional Adolfo Guevara
Velasco. Todos los participantes dieron su consentimiento informado para
participar en el estudio. Esto se evaluo con la Encuesta de Actividad Fisica de

Peralta y Zevallos y la prueba de Evaluacién Cognitiva de Montreal (MoCA).



Los resultados mostraron una correlacion significativa entre la actividad fisica 'y
el deterioro cognitivo. Se observd que el 60% de las personas mayores
fisicamente activas no experimentaban deterioro cognitivo. Sin embargo, hubo
33,18 veces mas probabilidades de deterioro cognitivo, lo cual fue un hallazgo
estadisticamente significativo (OR = 33,18, IC del 95 % [1,78-10], p = 0,000).
Conclusion:  Si existe relacion significativa entre la actividad fisica con el
deterioro cognitivo en el adulto mayor en el Hospital Nacional Adolfo Guevara
Velasco, Cusco 2023 (5).

Leiton Z, Ramos E, Gonzales A, et al. (2019), publico un estudio en La
Libertad — Perti, El objetivo del estudio fue investigar la relacion entre las
capacidades cognitivas y funcionales en adultos mayores. Se empled un disefio
descriptivo, transversal y correlacional en un estudio con 1110 hombres y
mujeres mayores de 60 afios que se encontraban en buen estado fisico y mental.
La seleccion de los participantes se realizd con base en criterios de inclusion
especificos, y todos participaron voluntariamente. La capacidad cognitiva fue
evaluada mediante el Mini-Examen del Estado Mental (MMSE) de Folstein et
al. Ademas, las capacidades funcionales se midieron utilizando el indice de Katz
para Actividades Bésicas de la Vida Diaria (ABVD) y la Escala de Lawton y
Brody para actividades instrumentales de la vida diaria (IAVD). En los
resultados se ha encontrado una correlacion altamente significativa entre las
habilidades cognitivas y las capacidades funcionales tanto en las actividades
basicas de la vida diaria (x*=206,0, p-valor = 0,000) como en las actividades
instrumentales de la vida diaria (x*>=289,0, p-valor = 0,000). En conclusion,
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existe una intima relacion entre la cognicion y la capacidad funcional a través de
las actividades de la vida diaria determinantes importantes para el
envejecimiento saludable y bienestar en la vejez, y para enfermeria son desafios
promover y/o mantener estos determinantes al nivel mas alto posible (6).
Mamani R, Roque E y Colque N. (2023), publico un estudio en Lima Peru,
El objetivo del estudio fue analizar la relacion entre la actividad fisica y el
deterioro cognitivo en adultos mayores utilizando un enfoque cuantitativo. Se
emple6 un disefio no experimental, transversal, descriptivo y causal, y se
evaluaron 203 sujetos mediante el uso de cuestionarios, incluyendo el Short
Portable Mental Status Questionnaire (SPMSQ) y el Cuestionario Internacional
de Actividad Fisica (IPAQ). Los resultados mostraron que, en relacion con la
actividad fisica, el 33,99% de los evaluados eran moderadamente activos, el 33%
eran muy activos y el 21,67% eran poco activos. En cuanto al deterioro
cognitivo, el 71,43% de los participantes no presentaban deterioro, el 16,26%
exhibia deterioro leve y el 12,32% presentaba deterioro moderado. El analisis de
regresion revelo que la actividad fisica se correlaciona con el deterioro cognitivo,
con un nivel de confianza del 95% (p=0,02, p<0,05), indicando una reduccion
moderada de la barrera. En conclusion, se determind que existe una relacion
significativa entre la actividad fisica y el deterioro cognitivo en adultos mayores
(7).

Duran J. (2020), publico un estudio en Lima, Per, tuvo como objetivo
establecer la relacion entre el rendimiento fisico y el deterioro cognitivo en
adultos mayores del programa de atencion domiciliaria de Essalud. El estudio
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empled un enfoque cuantitativo con un disefio no experimental (observacional)
y transversal, utilizando una muestra de 50 participantes del programa
PADOMI-ESSALUD. Los sujetos fueron evaluados mediante el cuestionario
Mini-Mental State Examination (MMSE) y la técnica observacional del Short
Physical Performance Battery (SPPB), que es una bateria de pruebas para evaluar
el rendimiento fisico a corto plazo. Resultados, segun la variable del rendimiento
fisico y su relacion con el Trastorno cognitivo si existe una relacion (chi —
cuadrado < de 0.05), segun la relacion entre rendimiento fisico y edad del adulto
mayor no existe una relacion (chi — cuadrado es > de 0.05), Segun el tipo de
trastorno cognitivo y la edad del adulto mayor, se observé una relacion
significativa (chi - cuadrado < 0,05). Como conclusiones se encontrd una
relacién entre rendimiento fisico y trastorno cognitivo del adulto mayor del
programa de atencion domiciliaria (8).

2.1.2. Antecedente Internacionales

Handing EP, Leng XI, Kritchevsky SB, Craft S. (2020). Publico un estudio
en Estados Unidos, cuyo objetivo fue identificar la asociacion entre la funcion
cognitiva y fisica. Método, se realizo un estudio con 1,388 adultos de 50 afios o
mas que completaron evaluaciones de funcion fisica y cognitiva en el Centro de
Investigacion de la Enfermedad de Alzheimer de Wake Forest o el Centro de
Independencia de los Estadounidenses Mayores de Wake Forest. Se emplearon
los cuestionarios Mini-Mental State Examination, Montreal Cognitive
Assessment y Digit Symbol Substitution Task, ademas de evaluaciones fisicas
como la Short Physical Performance Battery y la fuerza de prensién manual.
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Resultados, existe una asociacion significativa entre puntuaciones mas altas en
el Mini-Examen del Estado Mental (por desviacion estandar) y un mejor
desempefio de la funcion fisica (puntuacion de la Bateria Corta de Rendimiento
Fisico b = 0,24, p <.001) y sus componentes (velocidad de marcha, elevacion de
la silla y equilibrio de pie; ps < .05). Las puntuaciones mas altas en la
Evaluacion Cognitiva de Montreal produjeron resultados similares (puntuacion
de la Bateria Corta de Rendimiento Fisico b = 0,31, p <.001), y las puntuaciones
mas altas en la Tarea de Sustitucion de Simbolos Digitos también se asociaron
significativamente con una mejor puntuacion de la Bateria Corta de Rendimiento
Fisico (b= 0,75, p < .001). La asociaciéon entre la Tarea de Sustitucion de
Simbolos Digitos y el desempefio en funciones fisicas mostr6 una correlacion
mas robusta en comparacion con el Mini-Examen del Estado Mental y la
Evaluacion Cognitiva de Montreal. Conclusion, el Mini-Mental Status
Examination (MMSE) y el Digit Symbol Substitution Task (DSST) se asociaron
significativamente con mejores puntajes en la Short Physical Performance
Battery (SPPB). Estos resultados sugieren que la conexion entre la funcion
cognitiva y la funcion fisica se mantiene fuerte incluso en una muestra diversa
de adultos mayores con distintos niveles de funcion (9).

Song, R., Fan, X. y Seo, J. (2023) Publico un estudio en Corea del Sur, el
objetivo fue determinar los efectos directos e indirectos de la funcion fisica y
cognitiva sobre la calidad de vida en adultos mayores con deterioro cognitivo
leve. Método, Los participantes del estudio fueron 79 adultos mayores reclutados
en centros comunitarios en cuatro areas urbanas de Corea del Sur que fueron
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entrevistados por comunicacidon; se excluyeron las personas actualmente
hospitalizadas o que vivian en centros de atencién a largo plazo. Todos los
participantes completaron un cuestionario autoinformado sobre caracteristicas
demograficas y variables de resultado. Las medidas de resultado incluyeron la
funcién fisica: se utilizaron medidas de fuerza de agarre, tiempo restante (TUG)
y equilibrio con una sola pierna (OLS) para evaluar la funcion fisica en adultos
mayores, y la funcidn cognitiva se utilizé para evaluar la funcidén cognitiva. y
componentes fisicos y mentales de la calidad de vida (CdV). Los analisis
estadisticos se realizaron mediante regresion lineal multiple jerdrquica y la
macro PROCESS para el andlisis de mediacion. Resultados: Segun la
correlacion entre la funcion fisica (fuerza de agarre, movilidad y equilibrio), la
funcion cognitiva y los componentes fisicos y mentales de la calidad de vida
(PCS y MCS) se asocid positivamente con PCS (p <0,05). Conclusiéon: La
funcion fisica y cognitiva son predictores clave de la calidad de vida en adultos
mayores con deterioro cognitivo. El equilibrio influye indirectamente en el
componente fisico de la calidad de vida, con la funcién cognitiva desempenando
un papel mediador significativo (10).

Krell J., Syrjanen, J., et al. (2021), publico un estudio en Minnesota - Estados
Unidos. El objetivo es investigar la relacion entre la actividad fisica y los
cambios en la memoria, el lenguaje, la atencion, las habilidades visoespaciales y
la cognicion general. El método, es un andlisis longitudinal basado en datos del
estudio de Mayo Clinic sobre el envejecimiento, que incluyd a 2060 personas de
ambos sexos. Se evalud la actividad fisica utilizando el cuestionario
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autoinformado que se encuentra validada y una evaluacion neurocognitiva que
se uso la prueba Corta del Estado Mental. Los resultados sefialaron que la
participacion en actividad fisica de intensidad ligera en la mediana edad se asocid
con una menor disminucion de la funcidon de la memoria en comparaciéon con un
grupo de referencia sin actividad fisica (tiempo x actividad fisica ligera;
estimacion [error estandar] 0,047 [0,016], p = 0,004). La actividad fisica
vigorosa en la vejez se asoci6 con deterioro en el lenguaje (0,033 [0,015], p =
0,030), la atencion (0,032 [0,017], p = 0,050) y la cognicion global (0,039
[0,016], p=0,012). Conclusion, la practica de actividad fisica, especialmente de
intensidad vigorosa en la vejez, se relaciond con un menor deterioro de la
cognicién global y de dominios cognitivos especificos (11).

Stavrinou PS, Aphamis G, et al. (2022), publico un estudio en Basilea - Unién
Europea, El objetivo es examinar la relacion entre la capacidad funcional y la
cognicion global, la funcidon ejecutiva y el bienestar en adultos mayores. El
método es un estudio transversal. Se examino a noventa y siete adultos mayores
(edad 80,6 + 8,2 afos) para la funcion cognitiva global (Mini-Mental State
Examination), la funcidén ejecutiva (prueba de cancelacion de simbolos), la
capacidad funcional (pruebas de sentarse y levantarse, prueba de caminata de 6
minutos, prueba de levantarse y andar cronometrada y prueba de fuerza de
agarre) y el bienestar (calidad de vida, niveles de fatiga, calidad del suefio y
somnolencia diaria), los criterios de exclusion de la poblacion fueron: edad < 65
afos, incapacidad para caminar y permanecer de pie solo o con asistencia
técnica, incapacidad para comprender y responder los cuestionarios, presencia
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2.2.

de demencia y tener discapacidad visual o auditiva grave. Resultados, los
mayores niveles de capacidad funcional se asociaron con un mejor desempefnio
en las pruebas cognitivas y de funcion ejecutiva ( p < 0,05). Los andlisis de
mediacion mostraron que la capacidad funcional mediaba parcialmente el efecto
de la edad en el funcionamiento cognitivo y ejecutivo global (efecto indirecto: 3
= —0,11, IC del 95 % = —0,20 a —0,03; B = 0,34; IC del 95 % = 0,13
respectivamente) a 0,57 ). Los niveles mas altos de capacidad funcional también
se asociaron con una mayor calidad de vida (p < 0,05; r = 0,32 a 0,41), niveles
mas bajos de fatiga (p < 0,05; r=0,23 a 0,37) y una correlaciéon con una mejor
calidad del suefio (p <0,05; r=0,37). Conclusion: La capacidad funcional puede
mediar los efectos de la edad sobre la cognicidn global y la funcion ejecutiva en
adultos mayores y los mayores niveles de capacidad funcional se asocian con
una mejor calidad de vida, mejor calidad del suefio y menores niveles de fatiga
(12).

Bases tedricas

2.2.1. Adulto mayor

Se considera persona mayor a una persona que tiene 60 anos o mas. Esta

clasificaciéon se basa en criterios de edad cronoldgica y reconoce que la

experiencia del envejecimiento puede variar significativamente entre

individuos y culturas (13).

Cuando se trata de salud y bienestar, los adultos mayores suelen experimentar

altas tasas de enfermedades cronicas como presion arterial alta, diabetes y
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enfermedades cardiacas. Estas condiciones pueden afectar significativamente

su calidad de vida y su capacidad para realizar actividades diarias.

Ademas, en el ambito de la salud mental, factores como el aislamiento social
y la falta de acceso a servicios adecuados pueden contribuir al desarrollo de
problemas como la depresion y la ansiedad. Este deterioro cognitivo y

emocional puede empeorar con el tiempo si no se abordan de manera efectiva.

Es fundamental reconocer la importancia de mantener y mejorar la condicion
fisica en los adultos mayores, ya que una buena salud fisica puede ayudar a
mitigar los efectos negativos de las enfermedades cronicas y mejorar el
bienestar mental. Programas de ejercicio adaptados y actividades sociales
pueden jugar un papel crucial en la promocion de una vida saludable y activa

en esta poblacion (14).

2.2.2. Deterioro cognitivo

El deterioro cognitivo se define como una reduccion en la capacidad de una
persona para pensar, recordar o realizar tareas que normalmente puede llevar
a cabo, segtn la Organizacion Mundial de la Salud (OMS). Esta condicion se
manifiesta a través de dificultades en la memoria, la atencion, el lenguaje y
otras funciones cognitivas. El deterioro cognitivo puede variar en intensidad,
desde leve hasta severo, y puede afectar la capacidad del individuo para
realizar sus actividades diarias y participar en la vida social. La OMS subraya
la importancia de la deteccion temprana y la intervencion para gestionar el

deterioro cognitivo y mejorar la calidad de vida (15).
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Tipos deterioro cognitivo:

Deterioro Cognitivo Leve

El deterioro cognitivo leve (DCL) se refiere a una disminucion en la funcion
cognitiva de una persona que es mayor de lo esperado para su edad, pero no
lo suficientemente significativa como para interferir seriamente con las
actividades diarias y no cumple con los criterios de demencia.

Caracteristicas:

e Pérdida de memoria notoria, pero sin afectar gravemente la vida diaria.

e Puede progresar a demencia, particularmente a la enfermedad de
Alzheimer.

o Importancia en la deteccion temprana para implementar intervenciones

que puedan retrasar el deterioro.

Deterioro Cognitivo Moderado

El deterioro cognitivo moderado se refiere a una etapa intermedia de deterioro
cognitivo donde las capacidades cognitivas estan mas afectadas que en MCI,
afectando de manera mas notable las actividades diarias, pero el individuo

aun puede realizar algunas tareas con cierta independencia. Caracteristicas:

o Dificultad para realizar tareas complejas y planificacion.
e Mayor necesidad de ayuda en las actividades diarias.

e Problemas significativos de memoria y orientacion.

Deterioro Cognitivo Severo
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El deterioro cognitivo severo se caracteriza por una pérdida significativa de
capacidades cognitivas, que afecta significativamente la vida diaria de un
individuo. En esta etapa, las personas necesitan mucha ayuda con las
actividades basicas de la vida diaria y es posible que no conozcan a sus

familiares directos.

Caracteristicas:

e Pérdida de la capacidad para comunicarse de manera coherente.
o Dificultades severas con la memoria, incluida la memoria a corto y
largo plazo.

e Necesidad de cuidado constante y supervision (16).

2.2.2.1.  Instrumentos que miden el deterioro cognitivo

Existen diversas herramientas para evaluar la capacidad cognitiva en personas
mayores. Entre ellas, el Mini-Mental State Examination (MMSE) es una de
las mas utilizadas clinicamente para evaluar y monitorear el deterioro
cognitivo. El Montreal Cognitive Assessment (MoCA) esta disefiado
especificamente para detectar el deterioro cognitivo leve (DCL). Ademas, el
Addenbrooke's Cognitive Examination (ACE-R) es wuna prueba
neuropsicologica integral que evalia multiples dominios del deterioro
cognitivo (17).

En este estudio, se utilizara el Cuestionario breve y portatil de estado mental
de Pfeiffer (SPMSQ) para evaluar el deterioro cognitivo en adultos mayores

de 65 anos. El SPMSQ contiene 10 preguntas que cubren areas como
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orientacion temporal y espacial, memoria inmediata y remota, nimeros y
conocimiento general. Las puntuaciones se dividen en cuatro niveles: 0 a 2
errores (normal), 3 a 4 errores (deterioro cognitivo leve), 5 a 7 errores
(deterioro cognitivo moderado) y 8 o mas errores (deterioro cognitivo grave).
Permite una evaluacion rapida y eficiente del estado cognitivo (18).

2.2.3. Condicion fisica

La aptitud fisica se define como la capacidad de realizar actividades diarias
con energia y concentracion sin fatiga excesiva, y de mantener la energia
necesaria para disfrutar del tiempo libre y afrontar emergencias inesperadas,
segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS). Esta definiciéon no solo
considera la habilidad para realizar tareas cotidianas, sino también la vitalidad
y resistencia requeridas para participar en pasatiempos y enfrentar situaciones
de crisis.

Segun la OMS, la condicidn fisica es un elemento esencial de la salud global,
que integra componentes fisicos, mentales y sociales. En esta vision, la
condicion fisica va mas alld de simplemente estar libre de enfermedades o
incapacidades; implica un estado de bienestar integral que posibilita a las
personas vivir de manera activa y satisfactoria (19).

Otra medida de la aptitud fisica en los adultos mayores es la capacidad de
realizar actividades diarias basicas de forma independiente y segura sin fatiga.
Estas actividades incluyen caminar, subir y bajar escaleras y realizar tareas

domésticas basicas y cuidados personales.
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Habilidades fisicas y funcionamiento de los adultos mayores: Las habilidades

fisicas especificas son importantes para evaluar el estado fisico. Estas

habilidades ayudan a explicar ciertas caracteristicas del funcionamiento de los

adultos mayores que definen:

Capacidad Aerobica
Fuerza Muscular
Flexibilidad
Equilibrio

Composicion Corporal

Cambios Fisiologicos Durante el Envejecimiento:

Durante el proceso de envejecimiento, se observan cambios significativos que

afectan estas capacidades:

Fuerza Muscular: Entre los 50 y 70 afios de edad, la fuerza muscular
puede disminuir hasta en un tercio, y este declive se acentua después
de los 80 afios. Esta reduccion en la fuerza afecta principalmente al
sistema muscular, pero también tiene impactos en los sistemas
nervioso y osteoarticular, llevando a debilidad muscular que
compromete significativamente la realizacion de actividades diarias.
Flexibilidad: Entre los 30 y los 70 afios, la flexibilidad disminuye
entre un 20 y un 50 por ciento, dependiendo de la articulacion. Los
factores bioldgicos como el aumento del tejido conectivo y la pérdida
de cartilago hialino pueden provocar rigidez en las articulaciones.

Esta pérdida de flexibilidad y disminucion de la fuerza muscular
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limita el rango de movimiento y aumenta el riesgo de caidas y
lesiones.

e Resistencia Aerdbica: Esta capacidad disminuye con la edad. Una
combinacion de debilidad muscular y pérdida de flexibilidad puede
provocar rigidez de la pared toracica y una obstruccion menor de las
vias respiratorias. Por lo tanto, la ventilacion alveolar maxima se
limita durante el ejercicio, lo que aumenta el esfuerzo respiratorio y
las demandas de flujo sanguineo en los musculos respiratorios. Esto
puede causar fatiga prematura durante actividades extenuantes y, en
algunos casos, caidas severas de la presion arterial y dolores de
cabeza.

Para las personas mayores, el ejercicio y el desarrollo de resistencia aerdbica
son esenciales. Esta capacidad representa la capacidad de realizar una serie
de actividades manteniendo un equilibrio de oxigeno adecuado en los
respectivos grupos musculares. Fortalecer la resistencia aerdbica ayuda a
mejorar o mantener las habilidades funcionales necesarias para una vida
independiente y activa en la vejez (20).

Beneficios de la actividad fisica en el adulto mayor

La actividad fisica para los adultos mayores tiene una amplia gama de
beneficios que inciden positivamente en su calidad de vida y autonomia. Su
efecto mas significativo es frenar el deterioro cognitivo, que es esencial para
mantener buenas capacidades mentales y prolongar la independencia. Este

beneficio es fundamental para prevenir enfermedades neurodegenerativas
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como la enfermedad de Alzheimer, que afecta a millones de personas en todo

el mundo.

Ademas de sus efectos sobre la cognicidn, la actividad fisica contribuye a
mejorar el bienestar emocional al reducir significativamente la depresion y la
ansiedad, problemas comunes en la tercera edad. También puede prevenir
enfermedades cardiovasculares como ataques cardiacos y accidentes

cerebrovasculares fortaleciendo el corazon y los vasos sanguineos.

La actividad fisica regular previene enfermedades cronicas y relacionadas con
la edad, como la diabetes tipo II, al ayudar a regular la resistencia a la insulina.
También tiene un efecto positivo sobre la salud 6sea, ayudando a mantener la
densidad 6sea y reduciendo el riesgo de fracturas. También fortalece y
tonifica los musculos, que son esenciales para la flexibilidad y funcionalidad

en las actividades diarias.

Otro beneficio importante es el refuerzo del sistema inmunoldgico, que

aumenta la capacidad del cuerpo para combatir infecciones y enfermedades

21).

2.2.3.1.  Instrumentos que miden la condicidn fisica en adulto mayor

Evaluar la condicion fisica en adultos mayores es esencial para determinar su
capacidad funcional, prevenir discapacidades y mejorar su calidad de vida.
Para ello, se utilizan diversos instrumentos y pruebas. La prueba de caminata
de 6 minutos mide la resistencia aerobica y la capacidad funcional general.
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La prueba Timed Up and Go (TUG) evalua la movilidad y el equilibrio,
mientras que la prueba de soporte en silla mide la fuerza de la parte inferior
del cuerpo. Estas pruebas proporcionan una evaluacion integral de la
condicidn fisica y pueden ajustar y mejorar la salud de los adultos mayores
(22).

En este estudio se utilizard la Short Physical Performance Battery (SPPB)
para evaluar la condicion fisica en adultos mayores. Esta herramienta evalua
la capacidad funcional integral mediante tres pruebas principales: equilibrio,
velocidad de la marcha y fuerza de las extremidades inferiores. La SPPB es
esencial para evaluar la movilidad, resistencia y fuerza, lo que permite
detectar limitaciones fisicas y riesgos potenciales de discapacidad. Esto, a su
vez, contribuye a mejorar la calidad de vida y a prevenir problemas asociados
con la funcion fisica en esta poblacion.

2.2.4. Deterioro cognitivo y actividad fisica

La actividad fisica regular puede ayudar a prevenir el deterioro cognitivo
permanente. Las personas que son fisicamente inactivas tienen menos
probabilidades de retener sus conocimientos que las personas que participan
en una actividad fisica moderada o vigorosa. La actividad fisica puede detener
el deterioro cognitivo y mejorar la vida y el comportamiento fisico, emocional
y social de los adultos mayores, mejorando asi el bienestar y la calidad de

vida.

El ejercicio fisico puede mejorar eficazmente la cognicion, la funcion

ejecutiva y la memoria y retrasar la aparicion de la demencia. Entre las
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2.3.

diversas formas de actividad, se ha demostrado que el ejercicio aerdbico es
particularmente beneficioso porque mejora el flujo sanguineo y el uso de
oxigeno y glucosa en el cerebro. Ademas, realizar tareas cognitivas (llamadas

carga cognitiva) aumenta la neuroplasticidad (23).

Definiciones de términos generales
Deterioro cognitivo: Una disminucion significativa en una o mas areas de
la funcién cognitiva, que incluye la memoria, el pensamiento, el juicio y la
capacidad de aprendizaje. Este deterioro puede ser una parte natural del
envejecimiento o puede ser causado por afecciones médicas como las
enfermedades neurodegenerativas.
Rendimiento fisico: El rendimiento fisico es la capacidad del cuerpo para
realizar actividades de manera eficaz e incluye resistencia, fuerza,
flexibilidad y equilibrio. Esta capacidad es esencial para la independencia y
la calidad de vida, especialmente en los adultos mayores.
Adulto mayor: Personas de 65 afios en adelante atraviesan una etapa de la
vida marcada por significativos cambios bioldgicos, psicologicos y sociales.
Los adultos mayores pueden experimentar varios grados de deterioro
cognitivo y fisico, pero también pueden mantener una alta calidad de vida y
contribuir activamente a la sociedad.
Envejecimiento: Un proceso natural de cambio biologico, fisico,
psicologico y social que ocurre en los humanos a lo largo del tiempo y se
caracteriza por una disminucion gradual de las capacidades funcionales y la

adaptabilidad del cuerpo.
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2.4.

Casa de acogida: Establecimiento residencial destinado a proporcionar
alojamiento, cuidado y asistencia a individuos que no pueden vivir de
manera independiente, como los adultos mayores.
Enfermedades neurodegenerativas: Grupo de trastornos progresivos que
afectan principalmente a las neuronas en el cerebro humano.
Poblacion vulnerable: Grupos de individuos que, debido a su edad, estado
socioecondmico, salud, u otras condiciones, enfrentan mayores riesgos de
pobreza, desigualdad, y exclusion social, y tienen menos capacidad para
protegerse de dichos riesgos.
Orientacion: Capacidad cognitiva que permite a una persona reconocer su
propia ubicacion en el tiempo, el espacio y la relacion con otras personas.
Informacion: Datos, conocimientos o detalles sobre alguien o algo que
pueden ser utilizados para tomar decisiones o entender mejor una situacion
o condicion.
Memoria: Funciones cognitivas que permiten a un individuo almacenar,
retener y recuperar informacion. La memoria puede ser a corto plazo y a
largo plazo e incluye la capacidad de recordar hechos, experiencias,
habilidades y conocimientos pasados.
Calculo simple: Habilidades cognitivas relacionadas con la realizacion de
operaciones matematicas basicas como suma, resta, multiplicacion y
division.

Formulacion de Hipotesis

2.4.1. Hipotesis general
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H1: Existe asociacion entre el deterioro cognitivo y la condicion fisica en
adultos mayores de una casa de acogida de Madre de Dios, 2024.
HO: No existe asociacion entre el deterioro cognitivo y la condicion fisica en

adultos mayores de una casa de acogida de Madre de Dios, 2024.
3 METODOLOGIA

3.1.  Método de la investigacion:

El método de investigacion utilizado en este proyecto es el método deductivo
hipotético. un proceso del conocimiento cientifico que comienza con la observacion
y la formulacion de una hipdtesis basada en datos empiricos. A partir de esta
hipdtesis, se deducen enunciados que luego se verifican mediante la recoleccion y
analisis de nuevos datos. Este enfoque permite una verificacion sistematica de la
verdad de los enunciados deducidos, asegurando asi la validez de las conclusiones

alcanzadas (24).

3.2.  Enfoque de la investigacion

El enfoque de esta investigacion es cuantitativo ya que se centra en recopilar datos
numéricos y realizar andlisis estadisticos para explicar un hecho, evento,
caracteristica o fendmeno en un momento determinado. Este enfoque esta
directamente relacionado con la cantidad, lo que permite una evaluacion precisa y

objetiva a través de datos estadisticos y analisis de categoria (25).

3.3.  Tipo de la investigacion:
El tipo de la investigacion serd no experimental ya que no implica manipulacion de
variables. En cambio, observamos variables en su entorno natural y luego analizamos

los datos resultantes para comprender la dindmica que existiria sin ninguna
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intervencion (25).
3.4. Diseno de la investigacion:
El disefio de la investigacion sera descriptivo, correlacional y prospectivo. Este
enfoque permitird describir y examinar la conexion entre el deterioro cognitivo y la
condicidn fisica en adultos mayores. A través de la observacion y la documentacion
de rasgos y comportamientos especificos, se buscard identificar patrones de
correlacion entre estos dos factores a lo largo del tiempo. Este disefio prospectivo
facilitara el seguimiento de los cambios y la evolucion en las variables de interés,
ayudando a comprender como la condicién fisica puede influir en el deterioro
cognitivo o viceversa, y como esta relacion se desarrolla con el tiempo (25).
3.5.Poblacién, muestra y muestreo
3.5.1. Poblacion de estudio
La poblacion de estudio estuvo compuesta por 114 adultos mayores que residen
en el albergue Apaktone ubicado en el distrito de Tambopata, Departamento de
Madre de Dios. El estudio se llevara a cabo de octubre a diciembre de 2024.
3.5.2. Muestra y muestreo
3.5.2.1.Tamafio muestral
Estard representada por todos los participantes de la poblacion del
estudio. Esto significa que se incluiran todos los adultos mayores
alojados en la casa de acogida Apaktone durante el periodo de
investigacion. Al considerar a todos los miembros de la poblacion
objetivo, se garantiza una representacion completa y precisa de las

caracteristicas y condiciones de los residentes, lo que permite obtener
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3.5.3.

resultados mas fiables y generalizables dentro del contexto del estudio.
3.5.2.2.Tipo de muestreo
El muestreo fue de tipo no probabilistico por conveniencia, porque no se
realiz6 una selecciéon en base a un criterio estadistico puesto que la
poblacion es baja.
Criterios de seleccion
3.5.3.1.Criterios de inclusion:
Personas adultas mayores de la casa de acogida:

e Mayores de 65 afios

e De sexo masculino y femenino

¢ Orientadas en tiempo y espacio

¢ Que se encuentren inscritas como residentes

e Que tienen el conocimiento del estudio y deciden voluntariamente

participar en la investigacion.

3.5.3.2.Criterios de exclusion:
Personas adultas mayores de la casa de acogida:
¢ Que tengan problemas fisicos
e Con Trastornos psiquicos
e Trastornos neuroldgicos
e Comorbilidades que impiden la evaluacion en el momento de la
entrevista.

e Que presenten ayudas ortopédicos
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Con enfermedades degenerativas
Con problemas de lenguaje expresivo y compresivo
Con problemas respiratorio

Que abandonen el estudio.
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3.6.Variables y operacionalizacion

Variable 1: Deterioro Cognitivo

DEFINICION DEFINICION TIPO DE DIMENSION | INDICADORES | UNIDAD TIFO DE VALOR INSTRUMENTO
CONCEPTUAL | OPERACIONAL | VARIAELE DE ESCALA
MEDIDA
Memoria a 1=
Esuna El deterioro corto plazo Deterioro
disminucion cognitivo se I:te:ms 3 cognitivo normal
notable en la medira Items 4 {0 — 2 puntos)
capacidad de utilizando la Memoria | Items 9
recordar, Escala de _ 2=
pensar, tomar Deterioro Informacion Deterioro
decisiones y Mental de Cualitativo sobre hechos. cognitivo leve
aprender. Pfeiffer Ttems 7 (3 — 4 puntos)
(SPMSQ). un Items 8 Pfeiffer.
Puede ocurrir | cuestionario de Orentacion Likert 3=
naturalmente 10 preguntas espacial v| deOa | Politémica | Deterioro
con la edad o | que evaluan la temporal 10 cognitivo
debido a orientacion y Items 1 moderado
problemas de MEmMOoria. Calculo Irte:ms 2 (5 — 7 puntos)
salud como Items 5
enfermedades Items 6 4=
a nivel del Capacidad de Deterioro
sistema {Ealculu COgnitivo severo
Nervioso. Items 10 (8§ — 10 puntos)




Variable 2: Condicion fisica

DEFINICION DEFINICION TIPO DE DIMENSION | INDICADORES UNIDAD DE TIPO DE VALOR INSTRUMENTO
CONCEPTUAL OPERACIONAL VARIAELE MEDIDA ESCALA
Equilibrio Prueba de
Es la capacidad | La condicion equilibrio 1 = condicién
de un adulto | fisica se evaluara estatico: fisica baja (0 a
mayor para | utilizando el Short 6 puntos)
enfrentar v | Physical
resolver Performance 2= condicion
problemas Battery, que Velocidad de | Prueba de fisica
cotidianos, incluye pruebas la marcha velocidad de la moderada (7 a | Short Physical
como realizar | especificas para marcha 9 puntos) Performance
tareas medir 1 Likert de 0 a 10 | Politomica Battery.
domésticas, equilibrio, Cuantitativa 3=
moverse con | velocidad de condiciones
facilidad, marcha v fuerza fisicas alta (10
mantener el | muscular en a 12 puntos)
equilibrio, v | adultos mayores, Fuerza de las | Prueba de
ges.tiafrnar proporciona?ﬂdo extremidades | sentarse y
actividades una evaluacion inferiores levantarse  de
personales con | integral v una silla
autonomia. cuantificable del

estado fisico
general del
mndividuo.




3.7.  Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos.

3.7.1. Técnica

Vi: Deterioro cognitivo, se utilizara la técnica de la encuesta a través de un

desarrollo de un cuestionar que sera dictada por el investigador, y el instrumento

que se utilizaré sera Pfeiffer.

Vd: Condicion fisica, se utiliza la técnica de la observacion, donde se tomara

informacion y poder registrarla para el analisis, el instrumento que se utilizara

sera el Short Physical Performance Battery.

3.7.2. Descripcion de instrumentos.

3.7.2.1.Cuestionario de Pfeiffer

Ficha técnica del Cuestionario Pffaifer

Nombre del Instrumento

Cuestionario de Pfeiffer o SPMSQ (Short Portable Mental Status Questionnaire)

Autor (disefio)

Pfeiffer en 1975

Autor de 1a Traduceion

Martinez de la Iglesia J. Duefias Herrero R,
Onis Vilches MC, Aguado Taberné C,
Alberto Colomer C, Luque Lugue R

Finalidad Recolectar informacion del deterioro cognitivo en personas mayores de 65 afios.
Poblacion Adultos mayores mas de 65 afios

Técnica Encuesta

Tiempo de llenado 20 minutos

Numero de items

10 preguntas, que evalua: Orientacion, Informacion, memoria y calculo simple.

Dimensiones Dimens16n 1: Orientacion
Dimension?: informacion
Dimension 3: memoria.
Dimension 4: Caleulo simple.
Puntuacion Resultados de acuerdo al nimero de errores obtenidos:

» 0-2: Valoracion cognitiva normal

» 3-4: Deterioro cognitivo leve

* 5-7: Deterioro cognitivo moderado
» 8-10: Deterioro cognitivo severo

Formulario de recoleccion de datos: Elaborado por la investigadora para recolectar

informacion sobre variables de deterioro cognitivo.
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3.7.2.1.1. Validacién

Este instrumento presenta la validez convergente con 0,74 y la discriminacién del

0,23 (22).

3.7.2.1.2. Confiabilidad

La confiabilidad interobservador e interobservador del SPMSQ-VE fue de 0,738 y

0,925, respectivamente, y la consistencia interna alcanzo 0,82 (26).

3.7.2.2.Short Physical Performance Battery (SPPB)

Short Physical Performance Battery (SPPB)

Nombre del Instrumento Short Physical Performance Battery (SPPB)

Autor (disefio) Guralnik IM, Simonsick EM, Ferrucel L, et
al, en 1994,

Finalidad Evaluar la condicion fisica en adultos
mayores, enfocandose en tres areas clave:
equilibrio, velocidad de marcha y fuerza de
las extrermidades inferiores.

Poblacion Adultos mayores mas de 65 afios

Técnica Evaluacion fisica

Tiempo de llenado

10 a 15 minutos

MNumero de items

3 pruebas que evalian la capacidad fisica

Dimensiones Dimension 1: Equilibrio
Dimension 2: Velocidad de la marcha
Dimension 3: Fuerza de las extremidades
inferiores.

Puntuacion Resultados de acuerdo al puntaje mas alto

que indica una mejor condicidn fisico.
* 0 -6 puntos: condicion fisica baja

* 7 — 9 puntos: condicion fisica
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3.7.2.2.1. Validacion

Este instrumento presenta la validez de constructo fue evaluada mediante analisis
factorial y relaciones entre el SPPB con la funcién cognoscitiva, sintomas de
depresion, autopercepcion de salud, y factores sociales; y la validez convergente
mediante asociaciones con las limitaciones de movilidad y discapacidad en las
Actividades de la Vida Diaria (AVD), para estos tltimos analisis se usaron Test de
ANOVA (27).

3.7.2.2.2. Confiabilidad

La confiabilidad del SPPB test fue muy buena, 0.87 (IC95%: 0.77- 0.93) (27).
3.8.  Procedimiento de recoleccion de datos

Antes de iniciar esta investigacion, se solicitara el permiso del Comité de Etica de la
Universidad Norbert Wiener y de la Unidad de Posgrado. Asimismo, se pedira
autorizacion a la Casa de Acogida de Madre de Dios para realizar el estudio con su
poblacion. El director de la casa de acogida sera informado tanto de manera oral como
escrita sobre los procedimientos y beneficios relacionados con el presente trabajo de

investigacion.

Se llevaran a cabo entrevistas con las personas alojadas en la casa de acogida para
explicarles los beneficios de participar en la investigacién. A continuacion, se pedira
a los participantes que firmen de manera voluntaria el consentimiento informado para
participar en el estudio. Tras obtener este consentimiento, se organizara la

administracion de los cuestionarios semanalmente hasta completar el estudio con los
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114 adultos mayores. Se garantizara la confidencialidad de los datos recopilados, los

cuales seran almacenados de manera segura por la investigadora.

3.9.  Andlisis estadistico

Para el andlisis de los datos, primero se ingresaran en una base de datos de Excel para
codificarlos y registrarlos y luego se exportaran a SPSS V25. Se creara una base de
datos en SPSS, se limpiardn y codificardn los datos y se calcularan estadisticas
descriptivas como frecuencias y porcentajes y pruebas de normalidad. Los analisis
bivariados utilizaran pruebas de chi-cuadrado y regresion lineal simple para
determinar la asociacion entre el deterioro cognitivo y el estado fisico. Un valor de

p<0,05 se considerara significativo para la prueba de hipotesis.

3.10. Consideraciones éticas

Para iniciar la ejecucion del proyecto de tesis se debe obtener la aprobacion del
Comité de Etica de la Universidad Privada Norbert Wiener y de la casa de cogida de
adulto mayor Apaktone Madre de Dios. Esta investigacion se llevard a cabo de
manera consistente con los principios éticos establecidos en la Declaracion de
Helsinki, incluida la beneficencia, la no maleficencia, la dignidad y la justicia. Dado
que se trata de un estudio observacional y no intervencionista, no se causara ningin
dafio a los participantes. La poblacion de estudio serd tratada con el maximo respeto
y los resultados seran codificados para proteger la identidad de los participantes,
garantizando asi la confidencialidad de la informacion. Ademads, se asegurara la
equidad y la imparcialidad en la seleccion y el tratamiento de los participantes, y se

adherira rigurosamente a los principios éticos previamente establecidos.
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4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1.Cronograma de actividad

2023 2024
Cronograma de actividades Sep |Oct [Nov |[Dic [Eme |Febr [Mar |Abr [May [Jun |Jul | Agos |

|.  PLANIFICACION

Elaboracion del dizefio del proyecto de itvvestigacion X

Identificacion del problema X

Formulacion del problema X

Fecoleceidn bibliografics

Antecedentes del problema

E ]

Elaboracion del marco tedrico

Objetivos e hipdtesis

3 (3| | | g

Wariables v su operacionalizacion

Disefio de la investigacion X

Dhzefio de los instmentos X

Validacién v aprobacion — presentacion al asesor de tesis X

Presentacidn e inscripeion del proyecto de la tesis X

Il EJECUCION

Validacion del instrmenta

Juicic de expertos X

Prueba piloto X

Plan de recoleccion de datos

Recoleccion de datos X X X

Control de calidad de los datos X X X

(2| >

Elaboracion de 1a base de datos

Digitacion de los datos

b

Elaboracion de los resultados

Il INFORME FINAL

Preparacion del informe preliminar

Preparacion del informe definttivo

Presentacion final de 1a tesis

>5[ ¢ 2 2

Correccion de 1a tesis

Sustentacion X




4.2.Presupuesto

RECURSOS HUMANOS
Especificacion Cantidad | Monto
Asesor tedrico 1 2000.00
Asesor metodolégico 1 800.00
TOTAL 2800.00
BIENES
Hoja Bond Yz millar 15.00
Lapiceros 1 docena 12.00
Impresiones 200 100.00
Copias 200 20.00
Folder manilo 1 docena 10.00
Tampon dactilar 1 10.00
Alcohol 1 6.00
TOTAL 205.00
SERVICIOS
Servicio de teléfono movil 100.00
Pasaje 20 300.00
Horas de internet 100 horas 30.00
TOTAL 430.00

TOTAL: 3435.00
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Anexo 1: Matriz de consistencia.
Titulo: Deterioro cognitivo y condicion fisica en adultos mayores de una casa de acogida de Madre de Dios, 2024.

Formulacion del problema

Objetivos

Hipotesis

Variables

Disefio metodologico

Problema general:

;Cual es la asociacion entre
el deterioro cognitivo y la
condicion fisica en los
adultos mayores de una casa
de acogida de Madre de

Dios, 20247

Objetivo general:

Determinar la asociacién
entre el deterioro cognitivo
v la condicion fisica en los
adultos mayores de una
casa de acogida de Madre
de Dios, 2024.

Problemas especificos:

JCual es el mnivel del
deterioro cognitivo en los
adultos mayores de una
casa de acogida de Madre
de Dios, 20247

jCual es el mnivel de
condicion fisica en los
adultos mayores de una
casa de acogida de Madre
de Dios, 20247

Objetivos especificos:

a. Determinar el nivel
del deterioro cognitivo
en los adultos mayores
de una casa de acogida
de Madre de Dios,
2024,

b. Determinar el nivel
de condicion fisica en
los adultos mayores de
una casa de acogida de
Madre de Dios, 2024.

Hipotesis general:

HI1: Existe una asociacion
entre el deterioro cognitivo v
la condicion fisica en los
adultos mayores de una casa
de acogida de Madre de
Dios. 2024.

HO: No existe una
asociacion entre el deterioro
cognitivo y la condicion
fisica en los adultos mayores
de una casa de acogida de
Madre de Dios, 2024.

Variablel: Deterioro
cognitivo

Dimensiones:
e Memoria
e Calculo

Variable 2:
Condicion fisica

Dimensiones:

» Equilibrio

e Velocidad de la
marcha

s Fuerza de las
extremidades
inferiores

Meétodo: hipotético-
deductivo

Enfoque:

Cuantitativo

Tipo de estudio: No
experimental

Disenio de la
investigacion: descriptivo,
correlacional. Prospectivo.

Poblacion: 114 adultos
mayores alojados en casa
de acogida Madre de Dios.
Muestra:
114 adultos mayores que
cumplan con los criterios de
inclusion
Teécnicas de
recoleccion:
= Encuesta
¢ Observacion
. Instrumentos:
¢ Cuestionario de
Pffeifer
e Short Physical
Performance
Battery




Anexo 2: Instrumentos

CUESTIONARIO ESTADO COGNITIVO (PFEIFFER)

DATOS GENERALES
Nombre yapellldos. ... ..o e e

INSTRUCCIONES: El presente cuestionario es anonimo y sera utilizado solo para
cuestiones de investigacion cientifica; en tal sentido se le ruega que sea sincero (a) en
cuanto a sus respuestas. Gracias por su participacion.

ESTADO COGNITIVO (PFEIFFER)

;Cual es la fecha de hoy? (dia, mes, afio)

;Qué dia de la semana es hoy?

; En qué lugar estamos? (vale cualguier descripcion correcta del lugar)

;Cual es el nimero telefonico? Si no tuviera ;cual es su direccion completa?

;Cuantos afos tiene?

; Donde nacio?

; Digame cual es el nombre del presidente del Peru?

; Digame cuil es el nombre del anterior presidente del Peru?

Digame el primer apellido de su madre

Restar de 3 en 3 desde 30 (cualquier error hace errénea la respuesta.

Valoracion cognitiva
¢ Normal (
* Deterioro cognitivo leve (
* Deterioro cognitivo moderado  (
* Deterioro cognitivo severo (

T e e

Nota: Colocar un punto por cada error. a las personas con primaria incompletas y
analfabetas restar un punto a la suma total.

¥ Normal: >= 2 errores
v" Deterioro cognitivo leve: 3 a 4 errores
¥ Deterioro cognitivo moderado: 5 a 7 errores
¥ Deterioro cognitivo severo: & a 10 errores
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INSTRUMENTO SHORT PHYSICAL PERFORMANCE BATTERY (SPPB) (15)

Prueba de Balance Puntuacion
Pruebas de Balance
Posicion Paralela pts
Pies Juntos paralelos por 10 seg I
10 seg (1 pt)
Posicion Semi-Tandem ots
El talon de un pie contra el lado del dedo
grande del otro pie por 10 seg
10 seg (+1 pt)
Posicion Tandem
Pies alineados, el talén con ¢l dedo pts
grande por 10 seg p———
10 308 (+2 pt)
39.99seg (+1 pt)
«3seg («Opt)
Prueba Levantarse de la Silla
Pre-prueba No pudo
Los participantes doblan ss beazoscontra s | > Pare (0pU)
pecho y tratan de ponerse de pie una vez desde
w siila.
Capaz 211,19 seg Apt
‘ M1 wg It
S repeticiones U.rglswm ipt
Mide ¢l tiempo requendo para desarrollar ¢inco >16.7 sey I pt
levantadas desde una silla hasta una posicion > §0 368 0 No puda O pt
erguida tan rapido como sea posible, sin el wo
de sus brazos. seg
pts
Velocidad de la Marcha (4m) Puntaje Global
Tiempo total (seg): Resultado (mseg)
Balance: ( 4)
la: <
Sieltiempo esmayorde 13.04seg 1pt &':ﬁ::.sd:\ixha"( s ;
Sieltiempo es9.32 3 13.04 seg 2pt " : x
Sieltiempo es7.24 3 9.32 seg 3pt pts _ o
Si eltiempo es menor 3 7.24 seg apt TOTAL: _____/12pws
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Anexo 3: Formato de consentimiento informado

Instituciones: Universidad Privada Worbert Wiener
Investigadores: Fernandez Inga Estefany Elizabeth

Titulo: “Detertoro cognitive v condicion fisica en adultos mayvores de una casa de acogida
de Madre de Dios, 20247

Proposito del estudio

Le invitamos a participar en el estudio titulado: “Deterioro cognitivo v condicion fisica en
adultos mayores de una casa de acogida de Madre de Dios, 20247, Este estudio esta siendo
llevado a cabo por investigadores de la Universidad Privada Norbert Wiener, bajo la
direccion de Fernandez Inga Estefany Elizabeth. El objetivo de este estudio es determinar
la relacion entre el deterioro cognitivo v la condicidn fisica en los adultos mayores de una
casa de acogida en Madre de Dios. Los resultados de esta investigacion permitiran obtener
una comprension integral de 1a relacién entre el deterioro cognitivo v 1a condicion fisica,
facilitando asi el desarrollo de intervenciones v politicas de salud mas efectivas para
mejorar 1a calidad de vida de los adultos mayores en la region de Madre de Dios.

Procedimientos
51 usted decide participar en este estudio, se le realizara lo siguiente:
¢« 5Se le solicitard firmar este documento como sefial de conformidad con su
participacion en el estudio
* Se procedera a la recoleccion de datos a través de dos instrumentos: una encuesta

destinada a evaluar el deterioro cognitive v una observacion detallada de la
condicion fisica.

El proceso de encuesta v observacion tendra una duracion aproximada de 30 minutos.
Durante este tiempo, se le pedira que responda a una serie de preguntas v realice ciertos
movimientos especificos para evaluar su condicion fisica v cognitiva. Los resultados de
estas evaluaciones se le proporcionaran de manera individual v confidencial, asegurando el
anonimato de su informacion. Todos los datos recogidos seran tratados con el mas alto
nivel de privacidad v seran utilizados Umicamente con fines de investigacion, en
conformidad con las normativas éticas v legales vigentes.

Riesgos
Su participacion en el estudio no tiene riesgos.
Beneficios

Como participante en este estudio, usted se beneficiard al obtener una evaluacion detallada
de su estado actual en cuanto al deterioro cognitivo ¥ su condicion fisica. Esta evaluacion
le permitira identificar areas de mejora v establecer un plan para fortalecer tanto su nivel
cognitivo como su condicion fisica.

Costos e incentivos
Usted no debera pagar nada por la participacion. Tampoco recibird ningin incentivo
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economico ni medicamentos a cambio de su participacion.

Confidencialidad

Toda la informacion recopilada sera almacenada de forma segura utilizando codigos en
lugar de nombres, para proteger su privacidad. En caso de que los resultados de este
estudio sean publicados, no se divulgara ninguna informacion que pueda identificarlo. Sus
datos estaran estrictamente restringidos al equipo de investigacion v no seran accesibles
para personas ajenas al estudio.

Derechos del paciente

51 usted se siente incomodo durante el desarrollo o aplicacion de las pruebas, podra
retirarse de este en cualquier momento, o no participar en una parte del estudio sin
perjuicio alguno. 5i tiene alguna inquietud o molestia, no dude en preguntar al personal del
estudio. Puede comunicarse con Estefany Elizabeth al celular: 979696700, o al presidente
del Comité de Etica para la investigacion de la Universidad Norbert Wiener, tel. +51 024
569 720. E-mail: comite etica@@uwiener.edu. pe

CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio. Comprendo qué cosas pueden pasar si
participo en el provecto. También entiendo que puedo decidir no participar, aungque vo
haya aceptado v que puedo retirarme del estudio en cualquier momento. Recibiré una copia
firmada de este consentimiento.

Participante Investigador
MNombres: Nombres:
DNI: DNI:
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1 pertinencia: El item comresponde al concepto tecnco formulado.

2 relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del
constructo

3 claridad: Se entiende s dificultad alguna el emmciado del item, es conclzo, exacto v
directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los ftems planteados son suficientes para medir
la dimension

Observaciones (precisar si hay suficiencia): 51 hay suficiencia
Aplicacion solo para este estudio
Opinion de aplicabilidad:

Aplicable [X]

Aplicable después de comregir [ ]

No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador: Mg T M. Meliza Irma Borja Bosales
DNI: 45754455

Especialidad del validador:
»  MMaestro en gestion de los servicios de la salud.
»  Especialista en Neurorrehabilitacion.
* MG TMENTFYE CTMP 13343

07 de aposto del 2024

Firma del Experto Informante



1 pertinencia: El item comresponde al concepto tedrico formulado.

2 relevancia: El item ez apropiado para representar al componente o dimension especifica del
constructo

3 claridad: Se entiende s dificultad alguna el enumciado del item, es conclso, exacto v
directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir
la dimension

Ohbservaciones (precisar si hay suficiencia): 31 hay suficiencia
Aplicacion solo para este estudio
Opinion de aplicabilidad:

Aplicable [ X ]

Aplicable despuds de corregir [ ]

INo apliczble [ ]

Apellidos v nombres del juez validador: Mg T M Sherly Helen Manrique hiesa
DNI: 73002082

Especialidad del validador:
*  DMMaestro en gestion de los servicios de la salud.
*  Especialista en Terapia Manual
» LIC. TMEN TFYR CTMP 12532

07 de agosto del 2024
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1 pertinencia: El item corresponde al concepto teorice formulade.

2 relevancia: El ttem 23 apropiado para representar al componente o dimension especifica del
constructo

3 claridad: Se entiende sin dificultzd alpuna el emmelado del item, es conciso, exacto v
directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los ftems planteados son suficientes para medir
la dimension

Observaciones (precisar si hay suficiencia): 51 hay suficiencia
Aplicacion solo parz este estudio

Opinidn de aplicabilidad:|

Aplicable [ X ]

Aplicable después de comregir [ ]

INo aplicable [ ]

Apellidos v nombres del juez validador: Mg. T M. Juzna Dolores Pmche Panduro
DNI:
Especialidad del validador:

o hiaestro en docencia universitario

= MG TMEN TFYR CTMP 7571

07 de agosto del 2024
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FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR JUEZ EXPERTO

Cuestionario Pffeifer

Mg, T.MM Meliza Irma Borjz Fosales

Por lz preseate le zaludamos v ze le solicita tenga a bien dar =su opmmidn respecto al mstrumento de
reccleccidn de datos del proyecto de investigacion titulade “Deteniore cogmtive v condicion fisica
en adultos mayores de una casa de acogida de Madre de Dios, 20247 para optar ol titule profesional
de Semunda especialidad en Weurorrehakilitacion - Tecnolegia Meédica en Tarapia fizica v Rshabilitacion
en la Unrvarsidad Privada Werbert Wiener. Muchas gracias per su colaboracion.
Tenga en consideracion los criterios baza que a contmuzcion se presenta ¥ marque coh una (X) o un
check () an 81 0 WO, en cada criterio sagin su opinidn.

Ttem Criterio I | NO Ohservacion

1 El instrumento racoge infonmacidn que permitz dar | x

respuestz 2l problems de investizacion.

2 El metruments propassto rezponda 2 los objetivos de | x
astudia.

LFH]

Loz ftems del instiomento responden 3 la | x
operacionalizacion da 1z variable.

4 La sstmictara dal instnumento e adecuada. x

5 La zecuencia prezentada facilita el desarrolle del | x
insirumenta.

b Loz ftems son claros v entandibles. X
T El mimmero de ttems ex adecnado pera su aplicacian. | x

SuUZerenclas:

Fecha: 08/08/2024

- SEREssaEREEEEEE

Aly. Borpa Rinales (TN |
e

Sallo y firma Jusez experto

CTMF 13348



FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR JUEZ EXPERTO

Test Short Physical Performance Battery.

Mg T.MM Meliza Irma Borja Foszles

Por la presents le zaludamos v se le solicita tenga a bien dar su opmidn respecto al mstrumento de
reccleccién de datos del proyecto de investizacion titulade “Deterioro cogmtive v condicion fisica
en adultos mayores de una casa de acogida de Madre de Dios, 20247 para optar el titulo profesional

de Begunda especialidad en Weurorrehakalitacion - Tecnologia Medica en Terapia fizica v Rshahilitzcion

en la Unrversidad Privada Weorbert Wiener. Muchas gracias por su colaboracion.

Teanga en consideracion los criterios bazs que a contmuacion e prezenta ¥ marque con una (X) o un
check (v en 31 0 WO, en cada criterio sagin su opinlon.

Ttem Criterio SI | NO Observacion

1 El imstnomento recoge informacion que permitz dar | =
respuests 2l problema de imvestizacion.

2 El mstrumento propossto responds 2 los objetivos da | ®
astudio.

3 Loz ftem: del instnumento responden a3 la | =x
oparacionalizacian de 1z variahle.

4 La sgtructara dal instnunmento a5 adecuads. X

5 La zemencis presemtada facilita el deszamrollo del | =
inztmurmenta.

& Loz ftems son clares v entendibles, i

T El mimmerg de items ez adecnado para su splicacidn. | x

SUgeTenclas:
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FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR JUEZ EXPERTO

Cuestionario Pffeifer

Mz T.ML Mg T.M. Sherly Helen Mannque Meza

Por lz presents le zaludamos v se le solicita tenga a bien dar su opmion respecto al instrumento de
recoleccidn de datos del proyecte de investizacidn titulado “Deteriore cogmitive v condicion fisica
en adultos mayores de una casa de acogida de Madre de Dios, 20247 para optar el titulo profesional
He Segunda especialidad en Weurorrehakilitacion - Tecnologia Meédica en Terapia fizica v Rehabilitzcion
en la Unrversidad Privada Morbert Wiener. MMuchas pracias por su colzboracion
Tenga en consideracion los criterios baze que a contmuzcion e presenta ¥ marque con unz (X) o un
check () an 51 o0 WO, en cada eritano sagin s opimion.,

Ttem Criterio S| NO Observacion

1 El ingtrumanto recoga inforrmacion que permits dar | x

respuesta zl problema de imvestigacion.

2 El mstrumento propoesto responds a los objetivos de | =
axtudio.
Loz item: del instnements respomden 3 la | x
operacionalizacion da 1z variable.
4 La estmichara dal instmumento a5 adecuads. %

LFE]

5 La zemmencia presentads facilita el dezamrolls del | =
instrumenta.

i Loz e son claros v entendiblas, %
7 El mimmers de items ex adecnzdo para su splicacion. | x

Sugerenclas:

Fecha: 08/082024
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FICHA DE VALIDACTON DEL INSTRUMENTO POR JUEZ EXPERTO

Test Short Physical Performance Battery.

Mz TAL Mg T M. Sherly Helen Manrique MMeza

Por lz presents lz zaludames v ze le solicita tanga a bien dar sw opmicn rezpecto al mstrumento de
recoleccidn de datos del proyecto de investizacidn titulade “Deteniore cogmitive v condicion fisica
en adultos mayores de una casa de acogida de Madre de Dios, 20247 para optar el titulo profesional
de Begunda especialidad en Weurorrehabilitacion - Tecnologia Meédica en Tarapia fizica v Eshabilitacion
en la Unrversidad Privada Werbert Wiener. MMuchas gracias por su colzboracion.
Tanga en consideracion los criterios baza que a contmuzcion se prezenta ¥ marque con una (X) o un
check (+) an 51 0 WO, en cada critenio sagin su opimion.

Ttem Criterio Bl | KO Observacion

1 El imstrumento recoge informacion que permita dar | x

respuesta 2l problema de vestigacion.

2 El instrumento propuesto responds 3 los objetivos de | x

astudia.

3 Loz fems del instnumento responden a la| x
operacionalizacion de 13 variable.

4 La estructara del insmumento s adecuada. X

5 La semmencia presemtads facilita el dezamollo del | =
instrumenta.

b Los ftarms son claros v entendiblas, X
T El pimnera de ttems ex adecnzdo para su aplicacion. | x

Sugerenclas:

Fecha: 08/08/2024
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FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR JUEZ EXPERTO

Cuestionario Pffeifer
Mz T.ML Juana Dolores Pinche Panduro

Por la presents le zaludamos v ze le soliciia tenga a bien dar su opmidn respecto al mstrumento de
recoleceidn de datos del proyecto de investizzcion titulade “Deteriore cognitive v condicidn fisica
en adultos mayores de una casa de acogida de Madre de Dios, 2024” para optar el titulo profesicnal
de Zegunda especialidad en Weurorrehakilitacion - Tecnologia Médica en Tarapia fizsica v Echabilitacion
en la Unrversidad Privada Worbert Wiener. Muchas gracias por su colaboracion.
Tenga en considaracion los criterios baze que a continuzcion se prezenta ¥ marque con unz (X) oun
check (V) an 51 0 WO, en cadz criterio sagin su opmidn,

Item Criterio 5| NO Ohbservacion

1 El mstrumento recogs informacion que permits dar | x

respuesta 2l problema de imvestizacion.

2 El imstrumento propossto responds 3 los objetivos da | x
astudia.

Loz ttems del instnumento responden 2 la| =

L

operacionalizacian da 12 variable.
4 La astmctara dal insmumento a5 adecuadz. X
5 La zecuencia presentada facilita el desamrolle del | x
instmumenta.
& Loz rtems son claros v entendiblas, X

fl El mimnero de ttems ex adecnzdo para su splicacian. | =

Sugerencias:

Fecha: 08/08/2024
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FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR JUEZ EXPERTO

Test Short Physical Performance Battery.

Mz T.M. Juana Dolores Pinche Panduro

Por lz presente le zaludames v ze le solicita tenga a hien dar suw opmion respecto al mstrumento de
recoleccidén de datos del proyecto de investizacion titulade “Deteniore copmtive v condicion fisica
en adultos mayores de una casa de acogida de Madre de Dios, 20247 para optar el titulo profesional
de Segundz especialidad en Neurorrehabilitacion - Tecnologia Medica en Terapia fisica v Eshahilitacion
en la Unrvarsidad Privada Worbert Wiener. Muchaz pracias por su colaboracion.
Tenga en consideracion loz criterios baze que a contmuzacion e pressnta ¥ marque con unz (X) 0 un
check (v} an 51 0 W0, 2n cadz eritenio sagun su opinion.

Ttem Criterio Sl | MO Obzervacion

1 El instimento recogs informacion que permits dar | x

respuestz zl problems de imvestipacion.

2 El mstrumento propuesto rezponds 2 los objetivos da | x

astudia.

3 Loz fem: del instromento responden 2 la|x
oparzcionalizacion de la variable.

4 La estrucmra del instmunento o5 adecuada. X

5 La zecnencia presentada facilita el deszarrollo del | x
insmumenta.

b Los ftems san claros v entandibles, X
T El mimwars de ftoms ex adecuzdo para su splicacion. | =x

Sugerencias:

Fecha: 08/08/2024
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® 16% de similitud general

Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

* 14% Base de datos de Internet

» Base de datos de Crossref

* 10% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES PRINCIPALES

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

repositorio.uwiener.edu.pe

Internet

repositorio.uandina.edu.pe

Internet

hdl.handle.net

Internet

revistacaf.ucm.cl

Internet

Universidad Wiener on 2024-06-12

Submitted works

Universidad Wiener on 2024-10-26

Submitted works

elsevier.es

Internet

Universidad Wiener on 2024-12-10

Submitted works

Reporte de similitud

* 5% Base de datos de publicaciones

» Base de datos de contenido publicado de

Crossref

2%

1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Descripcion general de fuentes


https://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/9661/T061_43279946_S.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorio.uandina.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12557/6040/Ayrton_Kelvin_Tesis_bachiller_2023.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://hdl.handle.net/20.500.12557/5094
https://revistacaf.ucm.cl/article/download/1081/1179/
https://www.elsevier.es/es-revista-neurologia-argentina-301-articulo-papel-actividad-fisica-prevencion-deterioro-S1853002820300173
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