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RESUMEN

Los trastornos de la marcha, alteran la estabilidad, el equilibrio y la coordinacion de
movimientos, incrementando la morbilidad en los adultos mayores. Esta investigacion
tuvo como objetivo: “Analizar mediante revision documental el impacto de la fisioterapia
en el trastorno de la marcha de la persona adulta mayor” Metodologia: Estudio
observacional, donde se utilizé la técnica del analisis documental, de investigaciones
previas; cuya busqueda se realizé en recursos electronicos destacados (Scielo, Google
académico, PubMed, Sciencedirect, Redalyc, Dialnet). Luego de depurar 83 estudios
cientificos se citd 32 en este estudio, de estos, se selecciono 10 estudios recientes (tesis y
articulos originales) para un exhaustivo analisis. Resultados: EI 80% de los estudios
analizados fueron de tipo cuasiexperimentales. Los programas de ejercicio fisico
implementados, en un 100% impactaron positivamente en la mejora de los trastornos de
la marcha, donde los indicadores de dicho impacto fueron: Niveles de riesgo de caida,
aptitud fisica, fuerza muscular, resistencia, flexibilidad y los indicadores de dependencia
fisica; los programas de ejercicio fisico tuvieron una duracién minima de 12 semanas y
méaxima de 42 semanas a razon de 2 sesiones de 45 a 60 minutos por semana. Conclusién:
Los programas de fisioterapia con una duracion minima de 12 semanas, cambia la

condicion de del adulto mayor en funcion al trastorno de la marcha.

Palabras claves: Trastorno de la marcha, envejecimiento, fisioterapia, ejercicio fisico,

adulto mayor.



ABSTRACT

Gait disorders alter stability, balance and coordination of movements, increasing
morbidity in older adults. The objective of this research was: “To analyze the impact of
physiotherapy on gait disorders in older adults by means of a documentary review”.
Methodology: Observational study, where the documentary analysis technique of
previous research was used; whose search was carried out in prominent electronic
resources (Scielo, Google academic, PubMed, Sciencedirect, Redalyc, Dialnet). After
purging 83 scientific studies, 32 were cited in this study. Of these, 10 recent studies
(theses and original articles) were selected for exhaustive analysis. Results: 80% of the
studies analyzed were quasi-experimental. The physical exercise programs implemented
had a 100% positive impact on the improvement of gait disorders, where the indicators
of said impact were: Levels of risk of falling, physical fitness, muscle strength, resistance,
flexibility and the indicators of physical dependence; The physical exercise programs had
a minimum duration of 12 weeks and a maximum of 42 weeks at a rate of 2 sessions of
45 to 60 minutes per week. Conclusion: The physical therapy programs with a minimum
duration of 12 weeks, changes the condition of the older adult according to the gait

disorder.

Keywords: Gait disorder, aging, physiotherapy, physical exercise, older adult.



I. INTRODUCCION

El envejecimiento, proceso natural e inevitable, conlleva una serie de cambios a nivel del
sistema nervioso central y periférico, los cuales se traducen en alteraciones motoras,
cambios posturales, pérdida de masa muscular y disminucion de la flexibilidad del
aparato locomotor, los que a su vez modifican el patron normal de la marcha (1, 2). En
consecuencia, estas modificaciones alteran el equilibrio y la coordinacién de
movimientos aun en ausencia de enfermedad, de esta manera incrementa la morbilidad

en los adultos mayores (3).

Los trastornos de la marcha, causan un impacto significativo en el adulto mayor, debido
a que afectada su capacidad para llevar a cabo las actividades cotidianas y participar en
su entorno social (2). Esto se debe a que, la funcién masculo esquelético y el movimiento

se ven comprometidos, provocando la disminucion en la velocidad de la marcha (4).

Como consecuencia del envejecimiento, las personas adultas mayores van disminuyendo
su capacidad locomotora, mostrando un deterioro significativo en la funcionalidad fisica,
mental y social, el cual se va incrementando de manera progresiva. Tal es asi que, las
personas adultas a partir de los 60 afios presentan alteraciones en la marcha; en términos
porcentuales estas alteraciones se van incrementando de manera progresiva con el
transcurso de los afios, desde un 15% hasta casi el 50% al llegar a los 85 afios, estas
alteraciones pueden complicarse con caidas, incrementando de esta manera la
morbimortalidad, por lo que también son considerados como predictor de deterioro

funcional (2).

El mundo esta experimentando un rapido proceso de envejecimiento, actualmente, las
personas de 60 afios 0 méas representan el 11% de la poblacién mundial, y se espera que

esta cifra se duplique para el afio 2050. Asi mismo, en Latinoamérica, se espera que para



el 2050 habra 310 millones de personas de esta edad. Cifras que despiertan preocupacion
mundial, haciendo indispensable la implementacion de estrategias de atencion integral a
los mayores de 60 afios, con el proposito de preservar la calidad de vida relacionada con
la salud, en decir, permitiendo recobrar su independencia, mejorando sus habilidades para

movilizarse y desplazarse de manera efectiva (5).

Frente a esta problematica, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) promueve el
envejecimiento saludable a nivel global, con el objetivo de preservar la capacidad
funcional que favorece el bienestar en la vejez. Este concepto abarca tanto la salud fisica
como la mental. Asimismo, resalta entre otros aspectos, la importancia de la actividad
fisica que permite envejecer de manera saludable y con calidad de vida; por lo que insta
a desarrollar planes y programas de intervencion enfocados a la practica de ejercicios

fisicos en los adultos mayores (6,7).

En ese mismo contexto, se precisa que la fisioterapia en las personas adultas mayores,
tiene como proposito mejorar la calidad de vida y facilitar un envejecimiento exitoso,
donde se destaca como efectos mas significativos, al incremento de la masa muscular, al
fortalecimiento muscular, la mejora de la flexibilidad y la densidad Osea, asi como el
aumento de la estabilidad postural y la prevencién de caidas. Asimismo, los adultos
mayores que realizan ejercicios fisicos de manera regular, gozardn de beneficios

psicologicos disminuyendo el estrés y la ansiedad, ademas mejora la funcién cognitiva
(8).

Por otro lado, a pesar de que los trastornos de la marcha son consecuencias inevitables
porque forma parte del proceso de la vejez, se puede prevenir y tratar mediante

actividades de rehabilitacion fisioterapéutica a fin de atenuarlos, por lo que,

mantener niveles aceptables de actividad fisica ayuda a mejorar las alteraciones
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relacionadas a la marcha e incluso en personas adultas mayores con una patologia

especifica (9).

Asi mismo, Herrera et al. (10), afirman que las personas adultas mayores, fisicamente
activas tienen mayor posibilidad de envejecer de una manera mas saludable, que aquellas
que no se encuentran en actividad. La actividad fisica también se relaciona

favorablemente con el compromiso social, el cual repercute positivamente en la salud.

A su vez, se considera que los ejercicios de fuerza de alta intensidad solos 0 combinado
con ejercicios aerdbicos, muestran mejoras en la masa muscular, fuerza muscular y

tiempos en pruebas funcionales, como la velocidad en la marcha (11).

Teniendo fundamentos tedricos sélidos, sobre el impacto de la fisioterapia en los
trastornos de la marcha desarrollados como consecuencia del envejecimiento de las
personas adultas mayores; en la presente monografia, mediante el analisis de estudios
previos, se describe el impacto que genera la fisioterapia en los procesos que afectan la
marcha del adulto mayor. También se detalla en el capitulo de conclusiones, aspectos

resaltantes que responden los objetivos planteados.

11



1. OBJETIVOS

2.1.0bjetivo general
- Analizar mediante revision documental el impacto de la fisioterapia en el trastorno
de la marcha de la persona adulta mayor.

2.2.0Dbjetivos especificos

- Identificar las estrategias fisioterapéuticas mas utilizadas para prevenir o tratar los
trastornos de la marcha en personas adultas mayores.
- Describir los beneficios especificos de la fisioterapia en personas adultas mayores

con trastorno de la marcha.

I1l.  METODOLOGIA

La metodologia empleada en el presente trabajo académico fue de tipo descriptivo,
retrospectivo, donde la tecnica utilizada fue el analisis documental (revision
bibliografica) de articulos originales, tesis de grado recientes de nivel analitico y
cuasiexperimentales sobre el trastorno de la marcha. La revision bibliografica
corresponde a estudios con cinco afios de antigliedad, como maximo, donde se
cumplid los siguientes criterios:
3.1. Criterios de busqueda
Se realiz6 una indagacion informativa en relacion al tema a investigar en
recursos electronicos destacados, tales como: Google académico, Scopus,
Sciencedirect, Scielo, PubMed, ALICIA CONCYTEC, Redalyc, Biblioteca
Virtual en Salud (BVS), donde se utilizaron operadores booleanos AND, OR y

NOT. Ademas, se utilizo las siguientes palabras claves: envejecimiento,
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equilibrio, marcha, ejercicio fisico, fisioterapia. Documentos identificados que
luego fueron seleccionados segun los siguientes criterios de seleccion.

3.2. Criterios de seleccion
- Documentos cientificos con un maximo de 5 afios de antigiiedad,

- Articulos originales y tesis de grado minimo de nivel correlacional.

IV. CUERPO

4.1. Marco conceptual

4.1.1. Envejecimiento
Desde el enfoque bioldgico, el envejecimiento es la consecuencia de una serie de
darios a nivel molecular y celular ocurridos en el transcurso de vida, originando la
disminucion progresiva de las capacidades fisicas y mentales, mayor riesgo de
enfermar y morir. A parte de los cambios propios del envejecer como lo es el
aspecto biologico, el envejecimiento estd asociado a otros factores externos, como

la jubilacion, cambio de residencia, el duelo por fallecimiento, entre otros (7).

Asi mismo, el envejecimiento se define como un proceso que conlleva al
deterioro de la funcionalidad, afectando la calidad de vida. Esto se manifiesta en
una disminucién de la fuerza muscular, la densidad d6sea y la capacidad de

regeneracion de los musculos, principalmente (12).

4.1.2. Trastorno de la marcha
4.1.2.1.  Definicion
Se caracteriza por el enlentecimiento de la marcha, alteracion o inestabilidad
en las caracteristicas del paso o la falta de sincronizacion de los miembros
inferiores que conlleva a un desplazamiento ineficaz (13,14).
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41.2.2.

Fisiopatologia.

El proceso del envejecimiento provoca disminucion de la fuerza muscular
(sarcopenia, osteoporosis, pérdida de rangos articulares), como consecuencia
se modifica el patrén normal de la marcha, constituyéndose la marcha senil.
Por otro lado, también disminuye la velocidad de la marcha a partir de los 60
afios, esta disminucion se da hasta el 1% por cada afio de vida. Asimismo, en
este proceso también se realizan modificaciones tanto en el sistema nervioso
central como en el periférico, responsables de controlar el equilibrio y el
aparato locomotor, los cuales son responsables de las modificaciones en el
patron normal de la marcha, evidenciando asi, una postura corporal con
proyeccién anterior de la cabeza, flexion del tronco, cadera y rodillas v,

disminucion en el balanceo de los miembros superiores (14, 15).

4.1.3. Fisioterapia

Segun la OMS la fisioterapia es el arte basado en la ciencia que brinda
tratamiento mediante diversos medios no farmacologicos, tales como la
aplicacion del calor, frio, agua, masaje, energia eléctrica y el ejercicio fisico;
ademas, incluye pruebas para medir la fuerza muscular y la capacidad
funcional. Por otro lado, para la Confederacion Mundial de la Fisioterapia, es
una serie de métodos, acciones y técnicas empleadas por medios fisicos, cuyo
objetivo es tratar, prevenir, rehabilitar a las personas con afecciones somaticas,
como también a las que desean mantener un nivel de salud en condiciones
apropiadas (16).

Asi mismo, se define a la fisioterapia como la disciplina que combina ciencia
y arte para brindar tratamiento fisico, mediante el cual se tratan y previenen

enfermedades y facilita la rehabilitacion de las personas afectadas. Siendo su
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objetivo promover, mantener, restablecer e incrementar el nivel de salud del
paciente con el proposito de mejorar su calidad de vida; resaltando que estas

actividades son ejecutadas por el fisioterapeuta (16).

4.1.4. Actividad fisica

414.1.

41.4.2.

Definicién

La actividad fisica se define como cualquier movimiento del masculo
esquelético, que provoca un gasto energético, encargada de mejorar de
manera sustancial la capacidad funcional del individuo. Por otro lado, el
ejercicio fisico es entendido como la realizacion de movimientos corporales
programados, repetitivos y supervisados (12).

Segun la OMS, la actividad fisica se define al movimiento corporal que
produce un gasto energético, incluyendo diversas formas de movimiento que
se integran en las actividades diarias, como el trabajo, el tiempo libre, el

ejercicio programado y los deportes (17).

Recomendaciones

La OMS, aconseja a los adultos mayores de 65 afios a realizar actividades
fisicas con el propdsito de mantener el equilibrio, la coordinacion motora
gruesa, el fortalecimiento muscular para evitar futuras caidas. Precisa que
toda actividad fisica es beneficiosa, ya sea realizada en el trabajo, como parte
del deporte u ocio. Recomienda que los adultos mayores deben realizar, por
lo menos de 150 a 300 minutos de actividad fisica (de intensidad moderada o

vigorosa) por semana (18).
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41.43.

Beneficios

Se reconoce que la actividad fisica tiene beneficios para la salud, las personas
que lo practican tienen menor probabilidad de desarrollar enfermedades

cronicas como la diabetes, osteoporosis y la enfermedad coronaria (17, 6).

Para la OMS la practica constante de la actividad fisica sirve para prevenir las
cardiopatias, la diabetes y el cancer. También, reduce los sintomas de la
depresion y la ansiedad, disminuir el deterioro cognitivo, mejorar la memoria
y potenciar la salud cerebral. En general, esta actividad es primordial para

promover y mantener la salud (17, 18).

4.1.5. Estado funcional

4.1.5.1.

Definicion

Es la capacidad de un individuo para realizar sus actividades diarias y tareas
esenciales para su bienestar y calidad de vida. Este concepto incluye tanto
aspectos fisicos como mentales y abarca la habilidad para realizar actividades
basicas, como vestirse, alimentarse y moverse; asi como, actividades
instrumentales, que incluyen manejar el hogar y participar en actividades

sociales (19).

Tambien se define como el resultado de la interaccion de elementos
bioldgicos, psicoldgicos y sociales que constituye el reflejo mas fiel de la

integridad del individuo en el envejecimiento (20).

Asi mismo, Duque en el afio 2020, define a la capacidad funcional, como la
integracién de tres aspectos funcionales (bioldgico, psicolégico y social), que

contribuyen al comportamiento y a la funcionalidad general; es decir, es la
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4.15.2.

capacidad de poder efectuar las actividades basicas e instrumentales de la vida

diaria sin ayuda (21).

Importancia del estado funcional en la salud del adulto mayor

La funcionalidad se refiere a la capacidad de una persona para vivir de manera
independiente y participar en la vida diaria, es un indicador clave de la salud
y calidad de vida en adultos mayores. La OMS define el envejecimiento
saludable no solo la ausencia de enfermedad ya que implica el proceso de
promover y mantener la capacidad funcional, que es dinamica y puede variar
a lo largo de la vida. En ese sentido, es fundamental contar con herramientas
para medir la funcionalidad, identificar signos de deterioro y monitorear la

progresion hacia la dependencia (22).

4.2. Antecedentes del estudio

4.2.1. Antecedentes internacionales

Enriquez LA,y cols. (2022) realizaron un estudio en México, para determinar
la relacién entre la actividad fisica y la calidad de vida. El estudio fue de tipo
retrospectivo y correlacional; con una muestra de 24 mujeres entre 60 y 75
afios. Los instrumentos utilizados para evaluar la actividad fisica fueron:
International Physical Activity Questionaire (IPAQ), el test Senior Fitness
Test y para la calidad de vida con el cuestionario SF36. Del total de personas
evaluadas el 33% cumplieron con las recomendaciones de la OMS, con
relacion a préactica de la actividad fisica y son las que mostraron una mejor
aptitud fisica (p=0,024) y flexibilidad en la cadera (p=0,001), composicion
corporal en comparacion al 67% que no cumplen. Concluyen, las mujeres que
cumplen con esta practica, tienen una mejor percepcion de su calidad de vida

(23).
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Fernandez M, y cols. (2021) realizaron un estudio en Cuba, con el objetivo
de “determinar la efectividad de un programa de ejercicios fisicos, para
disminuir la incidencia de caidas en el adulto mayor”. Estudio con disefio
cuasiexperimental longitudinal, donde se evaluaron las practicas de ejercicios
fisicos con intensidad del 60%. EIl programa duré 12 semanas, con sesiones
de lunes a viernes que tuvieron una duracion de 45 minutos. El 56,4% de
personas que evidenciaron caidas no practicaban ejercicios fisicos. Del 38,4
% de adultos mayores que antes de la intervencion tuvieron la categoria de
riesgo leve de caidas, luego de la intervencion el 26,3 % pasaron a la categoria
de no riesgo Concluyen que los programas de ejercicios fisicos influyen de

manera favorable en la prevencién de los indices de caidas (24).

Guillem J, y cols. (2021), realizaron un estudio en Espafia, cuyo objetivo fue
“evaluar el efecto en la esfera funcional de un programa de actividad fisica”.
El estudio tuvo un disefio cuasiexperimental (pre y post). Participaron 54
adultos mayores de 60 afios. EI programa desarroll6 en total 90 sesiones (dos
por semana con una duracién entre 45 a 60 minutos), donde los participantes
realizaron ejercicios variados, con intensidad progresiva a lo largo del
programa. Los instrumentos utilizados fueron: la escala de Tinetti, Timed Up
and Go Test, TUG) y el Senior Fitness Test (SFT). Resultados: En la Gltima
semana de intervencion se evidencié mejoria estadisticamente significativa (p
< 0,001) en lamovilidad y fuerza de los miembros inferiores. Ademas, mejora
en la capacidad de la marcha y el equilibrio, incrementando la movilidad
independiente del 33.3 % al 38.9%. Los resultados del estudio sugieren la

insercidn de la actividad fisica en personas de 60 afios a mas (25).
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Kiik SJ, y cols. (2020) realizaron el estudio en Indonesia, con el objetivo
realizaron el estudio en Indonesia, con el objetivo de determinar el efecto del
ejercicio de equilibrio postural en la reduccion del riesgo de caidas en adultos
mayores. La investigacion fue de tipo cuasiexperimental (con pruebas pre y
post), en 60 participantes. Resultado: Se determiné que el ejercicio de
equilibrio postural redujo el riesgo de caida, ya que se encontrd diferencias
significativas entre ambos grupos p&lIt;0,023).Concluyen que el ejercicio de

postura mantiene el equilibrio y reduce el riesgo de caidas (26).

Montero NP (2019), realiz6 un estudio en Espafia, teniendo como objetivo
“comprobar la eficacia de un programa combinado de entrenamiento fisico y
cognitivo”, en la disminucién de los riesgos de caida. Estudio de intervencion
donde utilizaron la escala de Tinetti para evaluar el riesgo de caidas. La
muestra fue de 164 personas mayores de 65 afos. El programa durd 3 meses
con dos sesiones (60 minutos) por semana, donde se realizaban ejercicios
fisicos combinados (calentamiento, marcha y equilibrio) y para el
entrenamiento cognitivo la prueba denominada SOCIABLE. Resultados: La
edad promedio de los participantes fue de 78.54 afios. Finalizada la
intervencion se observo disminucion significativa del riesgo de caida en las
personas intervenidas comparadas con las del grupo control. Concluye que la
intervencion fisica y cognitiva disminuye el riesgo de caidas y la depresion

(27).

Vasquez DJ (2019) realizé el estudio en Ecuador, con el objetivo de “mejorar
la estabilidad en el equilibrio de los adultos mayores de un Centro Geriatrico”.
La metodologia tuvo un enfoque cuantitativo, de disefio cuasiexperimental;

tuvo una muestra de 13 mujeres y 8 varones entre 65 y 95 afios, donde se
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implement6 un programa de actividad fisica que durd tres meses, a razon de
tres sesiones por semana, con una duracion de 60 minutos por sesion. Se
utiliz6 el Test de Tinetti modificado (pre y post), para evaluar el riesgo de
caidas. Como resultado, se obtuvieron mejoras en el equilibrio del adulto
mayor, por lo que hubo reduccion en la proporcion del Riesgo Alto de Caidas
(RAC) de un 76,19% al 28,57%”. Ademas, se ubicé al 66,67% de la poblacion
en el rango de Menor Riesgo de Caida (MRC). Concluyen que ejecutar un
programa organizado de actividad fisica, genera efectos positivos en el manejo

del equilibrio y redujo el riesgo de sufrir caidas, en los adultos mayores (28).

Hewitt J, y cols. (2018), realizaron el estudio en Florida, con el objetivo de
“determinar el efecto del entrenamiento de resistencia progresiva de
intensidad moderada en la reduccion de la tasa de caidas en personas
mayores”. Ensayo aleatorio controlado, aplicado en 221 participantes. El
programa de intervencién durd 12 meses, con 50 horas en 25 semanas y un
periodo de mantenimiento de 6 meses. Resultados: Hubo reduccion de la tasa
de caidas a un 55% en el grupo de ejercicio. Asi mismo, se evidencié mejor
rendimiento fisico (P = 0,02). Concluyen, que el Programa Sunbeam redujo
significativamente la tasa de caidas y mejord el rendimiento fisico de las

personas mayores (29).
4.2.2. Antecedentes nacionales

Huillca Y, y cols. (2023) realizaron una investigacion con el “objetivo de
determinar la efectividad de programas de ejercicio fisico en la prevencion de
riesgos de caidas en adultos mayores™. Estudio cuasiexperimental (pre y post).
Tuvieron una muestra de 25 adultos mayores; para evaluar la condicion fisica

se utilizd la prueba Short Physical Performance Battery y el Timed Up and
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Go Test. El programa durd 12 semanas, con dos sesiones a la semana y cada
sesion con una duracion de 60 minutos, con una metodologia mixta con
ejercicios de flexibilidad, equilibrio, fuerza y resistencia. Al analizar la
efectividad del programa encontraron cambios significativos entre las
mediciones pre y post, tanto en el nivel de rendimiento fisico (p=0,020), como
en la velocidad de la marcha (p=0,000), repercutiendo en la reduccion del

riesgo de caidas, con énfasis en el riesgo alto de 28% a 20% (30).

Alcéntara C (2020), realizé una investigacion con el objetivo de “determinar
la relacion entre el ejercicio fisico y el equilibrio en adultos mayores del
Centro de Terapia Fisica y Rehabilitacion”. El estudio fue de tipo
correlacional de disefio prospectivo transversal; la muestra estuvo conformada
por 90 pacientes. Se utilizd el test de Tinetti para evaluar el grado de
equilibrio. Los ejercicios fisicos tuvieron una duracion de 60 minutos por cada
sesion, con una frecuencia de 3 veces a la semana con intensidad de 55 a 85%
y los tipos de ejercicios fueron aerdbicos y anaerdbicos. Los resultados
evidenciaron una correlacion significativa entre el ejercicio fisico y equilibrio

en los adultos mayores (p=0,012) (31).

Meza NA (2019), en su estudio, tuvo como objetivo “determinar el efecto de
un programa de ejercicios terapéuticos en adultos mayores”. El estudio fue de
tipo, cuasiexperimental y prospectivo (pre y post), se trabaj6 con 42 personas,
el instrumento utilizado fue el test de Tinetti Se obtuvieron diferencias
estadisticamente significativas en el porcentaje de riesgo de caidas de los
adultos mayores antes y después de la participacion en el programa de

gjercicios terapéuticos, de 59% con alto riesgo de caidas, se redujo a 26%.
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Concluye, que el programa de ejercicios terapéuticos reduce el riesgo de

caidas (32).

4.3. Resultado del analisis
De un total de 112 documentos cientificos, identificados segun criterios de
busqueda descritos en el capitulo 111 (Metodologia), 55 fueron descartados luego
de una revision rapida de los titulos, quedando 57 estudios que fueron revisados
de manera méas acuciosa, tanto en el tipo como el disefio de cada estudio,
tomando la decision de depurar 28 investigaciones que no cumplieron los
criterios de seleccion. De tal manera, quedaron seleccionados 32

investigaciones, que estan citadas en el presente estudio.

Del total de estudios citados y referenciados en el presente trabajo académico,
11 corresponden a revision tedrica que fundamenta el estudio, 8 al marco
conceptual y los 10 estudios restantes (tesis, articulos originales) corresponden
a temas sobre el trastorno de la marcha en adultos mayores asociados a la
fisioterapia, los cuales pasaron por una exhaustiva revision y analisis a fin de
responder los objetivos del presente estudio. En ese sentido, se describe el

resultado del anélisis.

En términos porcentuales, del total de estudios analizados el 80,0%
corresponden al disefio cuasiexperimental y el 20% son estudios
correlacionales; ademas, todos tienen solo una antigliedad méaxima de 5 afios,
Asi mismo, el 70.0% son internacionales y el 30.0% nacionales. EI 100.0% de
estas investigaciones tuvieron como poblacion de estudio a personas mayores

de 60 afos.
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En cuanto a su impacto, todos los estudios concluyen de manera unanime que
la préctica de los ejercicios impacta de manera positiva mejorando la marcha
y el equilibrio, situacion que permite al adulto mayor recuperar su

independencia y por ende también mejora su estado de animo.

Por otro lado, las estrategias terapéuticas implementadas para mejorar la
marcha y el equilibrio con el propdsito de prevenir el trastorno de la marcha
en adultos mayores, identificadas en los estudios analizados fueron: La
implementacién de programas de préctica de ejercicios fisicos, tal y como
recomienda la OMS, como minimo una frecuencia de dos sesiones a la semana
con una duracion entre 45 a 60 minutos por cada sesion. Otra estrategia fue la
practica de ejercicios con intensidad progresiva (de menos a mas), tanto de los
ejercicios de resistencia, de postura como los de tipo aerdébico. Asi mismo,
utilizan pruebas validadas para determinar el progreso del adulto mayor en la
mejora de la marcha en funcion a la préactica de ejercicios fisicos. Las pruebas
mas utilizadas fueron: el Test de Tinetti, Short Physical Performance Battery
SPPB, el TUG Senior Fitness Test (SFT), entre otros; siendo el primer test el
mas usado debido a que evalla tanto la marcha, como el equilibrio y los
riesgos de caida en el adulto mayor. Finalmente, otro aspecto que se tuvo en
cuenta en la implementacién de los programas de ejercicio o fisioterapia fue
el tiempo de duracion del mismo fue no menor de 12 semanas y con maximo

de 45 semanas.

Con relacion a los beneficios especificos de las intervenciones con ejercicios
fisioterapéuticos implementados en los adultos mayores, se identificd a los
siguientes: (i) mejora de la aptitud fisica (fuerza en los brazos, flexibilidad,

resistencia, composicion del cuerpo), (ii) modificacion del nivel de riesgo de
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caida, de nivel alto a bajo y de nivel bajo a ninguno, (iii) mejora la movilidad
y recupera masa muscular, (iv) mejora la capacidad de la marcha, el equilibrio
y la postura, (v) mejora el estado de &nimo. Todos estos beneficios conllevan
a combatir el trastorno de la marcha y su influencia en mejorar la calidad de

vida con relacion a la salud.
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V. CONCLUSIONES

Los programas de ejercicio fisico tienen un impacto positivo en la mejora de los
trastornos de la marcha en el adulto mayor, permitiéndole a recuperar su
independencia y realizar sus actividades de la vida diaria y reincorporarse a la

sociedad, de esta manera mejora su condicion de vida.

Las estrategias fisioterapéuticas fueron: cumplir con las recomendaciones de la
OMS, en cuanto a la duracion, intensidad y frecuencia de los ejercicios fisicos;
utilizar instrumentos validados para evaluar el estado funcional del adulto
mayor con relacién a los trastornos de la marcha y finalmente considerar el

tiempo no menor de 12 semanas de terapia fisica en toda intervencion.

La fisioterapia de manera especifica reduce los indices de caida, incrementa la
masa muscular, mejora la aptitud fisica (flexibilidad, fuerza y resistencia).

Asimismo, mejora el estado de &nimo. Disminuyendo la ansiedad y estrés.
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ANEXO

Anexo 01. Proceso de seleccion de estudios citados en el trabajo académico
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