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RESUMEN

La presente investigaciéon tuvo como Objetivo: Determinar la Antepulsion de
cabeza y su relacion con el equilibrio en adultos Mayores que Asisten al hospital
Guillermo almenara. La Metodologia que se empled en esta investigacion fue
descriptivo correlacional de disefio no experimental de corte transversal. La
poblacion estuvo conformada por 80 adultos de la tercera edad Técnica e
Instrumento: Se utilizd la encuesta recoleccion de datos y como instrumento los test
timed up go y el posture Screen Mobile. Resultados: De los 80 participantes, el
43.8% mostr6 un buen equilibrio. Entre ellos, el 8.9% presentaba antepulsion en la
cabeza, mientras que el 35.0% mantenia una postura neutral en la cabeza los niveles
de antepulsion de cabeza y el estado de equilibrio normal y alterado. De los 52
individuos con antepulsion de cabeza, el 8.8% exhibié un equilibrio normal,
mientras que el 56.3% experimentd alteraciones en su equilibrio. Conclusiones: El
coeficiente de correlacion de -0.755, estadisticamente significativo con un valor de
significancia de 0.000, sugiere que, a medida que aumenta la antepulsion de cabeza,

el nivel de equilibrio en los adultos mayores se reduce.



ABSTRACT

Objetive: To determine head antepulsion and its relationship with balance in older
adults who attend the Guillermo Almenara hospital. Methodology: used in this
research was a descriptive correlational non-experimental cross-sectional design.
The population was made up of 80 elderly adults Technique and Instrument: The
data collection survey was used and the timed up go teas and the Posture Screen
Mobile was used as instruments. Results: Of the 80 participants, 43.8% showed

good balance

Among them, 8.9% presented head Antepulsion; while35.0% maintained a neutral
head posture, levels of Head Antepulsion and balance status (normal and altered)
Of the 52 individuals with head antepulsion, 8.8% exhibited head antepulsion.
Normal, while 56.3% experienced alterations in their balance. Conclusions: The
correlation coefficient of -0.755, statistically significant with a significance value
0f 0.000, suggests that, as head antepulsion increases, the Level of balance in older

adults decreases.



INTRODUCCION
1. Antecedentes y fundamentacion cientifica

El siguiente estudio hace mencién de uno de tantos problemas que es muy
notorio actualmente. Nos referimos al incremento de personas de la tercera edad en el
mundo y en Pert. Segun un estudio de analisis se calcula que para el afio el dos mil
cincuenta las personas adultas mayores representaran el 21% de la poblacion en el
mundo. Este suceso es dado por los cambios que experimenta este grupo de personas
estos son los elevados Cambios fisioldgicos que desarrollan debido a la etapa
envejecimiento que padecen todos los sistemas tales musculos esqueléticos que son
consecuencia de adaptacion en personas de la tercera edad, estos cambios tienen un
impacto negativo en el desarrollo del adulto mayor. Directamente en posiciones
dindmicas y estaticas del equilibrio. Siendo importante para el adulto mayor como

también para toda persona es esencial poder realizar las tareas fundamentales.

Por tal motivo se da a conocer el siguiente estudio “Antepulsion de cabeza y
su relacion con el equilibrio en adultos mayores que asisten al hospital Guillermo
almenara 2023 “, Con el proposito de sefialar la relacion entre la Antepulsion de cabeza
y el equilibrio .Dado que es este grupo de personas de la tercera edad presentan una
elevada tasa de alteraciones cambios fisioldgicos que impidan el proceso de un estilo,
calidad de vida. Es necesario sefialar que gran nimero de personas adultos mayores

son dependientes a un cuidador o de sus familiares.

Por otra parte, Armas (2022) propone determinar estrategias para intensificar
el equilibrio dindmico de los adultos mayores. La investigacion fue descriptivo
transversal, se seleccionaron 90 adultos de la tercera edad entre 60, 80 afios que estan
asociadas. Empleando el Test de Tinetti, se obtuvo altos margenes referenciales, que
sustentan la pregunta de esta investigacion es veridica. Se concluye afirmando que
gracias a los danzantes hay mucho movimiento, dado que estas conclusiones nos llevan
aceptar que las personas danzantes son acertadas como un trabajo rehabilitador y
movimientos en las personas longevas. De igual modo se encontro en los antecedentes
internacionales a los autores Santos, et al. (2022) Consideran evaluar una investigacion

para dar a conocer que la ciencia ha desarrollado tecnologias para la terapia de



estabilidad postural, mediante la gammaterapia también conocida como realidad
virtual y asi con ello poder aumentar la estabilizacién y la disposicion motora. El
estudio se realizo en Brasil a través de libros electronicos, teniendo como poblacion
damas posmenopausicas que participaron en el estudio de preparacion de equilibrio
con Nintendo,por un tiempo de 6 semanas Sus consecuencias manifestaron que hubo
una acertada respuesta en el equilibrio ,en movimiento, rapidez y desplazamiento, con
un nivel baja de peligro y recelo a los desplomes manipulando el videojuego coligado
a Arqueo Board. El grupo primero recogid el arbitraje por medio adiestramiento
propioceptivo convenido y el segundo grupo mediante la preparacion propioceptiva
con realidad virtual. Obteniendo resultados que el adiestramiento propioceptivo con
ambiente virtual demostr6 mas eficacia que el adiestramiento propioceptivo
convencional en adultos mayores mediante las variables (Performance Oriented
Mobility Assessment). Se concluye que la terapia de juego suministrd a los adultos
mayores un progreso de la estabilidad, aumentar su seguridad en ellos para ejecutar las
acciones de rutina diaria.

Por lo tanto Marinheiro (2022) propone analizar los parametros de equilibrio
postural en diferentes condiciones sensoriales en personas con disfuncion vestibular
sometidos a evaluacion posturografica con realidad virtual no inmersiva en Brasil. El
método fue un Estudio transversal y analitico, realizado con participantes entre 40 a
80 afos, que adolecen de vértigos cronicos, desequilibrio corporal diagnosticado con
mareos cronicos desequilibrio corporal y trastornos del equilibrio. Como técnica se
emplea un cuestionario con datos, clinico-funcionales, sociodemogréaficos, y una
evaluacion posturografica estatica. Los pardmetros evaluados fueron: Limite de
Estabilidad, Elipse de Confianza, Velocidad longitudinal promedio. Teniendo como
resultados: 61 participantes con edades 59,10 (11.168) afios la mediana VM H/P
(mm/s) de Condicion 4 fue mayor un deficiente equilibrio postural. Encontrandose
diferencia significativa entre las condiciones 2 a 3 (p=0,0029), 3 a 4 (p<0,0001) y 4 a
5 (p=0,0018). Se concluye afirmando que el equilibrio postural es deficiente a medida

que las condiciones sensoriales son mas desafiantes.

Ademas Portocarrero, y Riascos, (2020) consideran determinar la efectividad

de un programa de ejercicios propioceptivos en el equilibrio estatico y dindmico para



alertar las caidas en la poblacion adulta mayor, disefiado cuasi experimental sin
control, En el que se tomo en cuenta la colaboracion de 86 adultos de la tercera edad
de la Fundacién Popayan en Colombia a los cuales se aplica el programa de ejercicios
propioceptivos evaluandolos la fuerza de la musculatura, postura, propiocepcion y
estatico. Obtuvieron como resultados: mujeres riesgo de caidas 37,5% = (6) decayendo
los riesgos de caidas, los varones de 25% = (4) entre minimo y alto riesgo de caidas.la
segunda etapa de evaluacion posterior al tes se encontré que las mujeres presentaron
una disminucion porcentual de 31,25% = (5) donde fue considerable la minoria en
riesgo de caidas. Se concluye afirmando que el programa de ejercicios propioceptivos
en el equilibrio estatico y dinamico fue efectivo para la prevencion de caidas en los

adultos mayores.

Por su parte Leal J. (2019) considero relacionar el comportamiento de los
parametros cinematicos y la medida del equilibrio en postura estatica en individuos
con y sin Equilibrio postural y segun el estadio de la enfermedad .Empleando un
disefio hibrido, un estudio prospectivo para medidas repetidas de variables cinematicas
a lo largo del tiempo adicionando un estudio transversal para evaluaciones
demograficas y clinicas. Obteniendo que a pesar de esta diferencia encontrada
(p<0.05) en angulos circulares medios entre grupos (0 SD=225.20y 6GC=119,20),
concentraciones angulares bajas (p GP = 0,09 y p GC = 0,32) e igualdad entre grupos

(p=0,245) indican ausencia de direccionalidad entre ellos.

De la misma forma Campos, et al. (2019) Plantean Identificar los factores
predisponentes en la aparicion del sindrome cruzado superior y la relacion entre la
presencia de los grados de Antepulsion de cabeza y el grado de dolor cervical. La
metodologia es observacional, descriptivo correlacional. La poblacion es de 84
personas que son Kinesidlogos en Universidad Andrés Bello en Chile Se empleo
instrumento, pruebas de provocacion manual y fotogrametria. Los resultados indican
una correlacion positiva media con un p=0.03 significativa para las variables dolor
cervical y Antepulsion, una correlacion positiva muy débil con un p=0.50 no

significativo para las variables dolor cervical y anteposicion derecha. Se concluye



demostrando que una variacion del rango normal de grados de cabeza adelantada si se

relaciona con un aumento de los grados de dolor cervical.

Ademas Torres (2022) propone la determinacion de relaciones proyectandose
en la parte frontal de cabeza y cifosis dorsal. La investigacion fue observacional de
tipo correlacional y disefio transversal se seleccionaron ochentaicuatro estudiantes, de
una Instituciéon educativa lima, Pert .estas medidas cifotica dorsal, se utilizd una
flexicurva Stadler y inclinémetro de burbuja SenseAid para la medicion del angulo
craneo vertebral que determina la Antepulsion de la cabeza, se emple6 un aplicativo
en el Smartphone denominado Forward Head Posture , y cuestionario .obteniendo
como resultados correlativos y asociacion de datos estadisticos alta (p<0.05) entre la
proyeccion anterior y la cifosis dorsal. 57.1 % presentaron Antepulsion de la cabeza.
61.9 % hipercifosis medidas con la flexicurva y el 75 % medidos con el inclindémetro
mientras que el 53.6 % padecerl0 cervicalgia y el 54.8%, lumbalgia en 365 dias. Por
lo tanto las personas con lumbago tienen treinta seis por ciento de pocas probabilidades
de tener hiperflexion de cabeza. La conclusion afirmativa de relaciones y estadisticas

que hay entre uno del otro.

También Alfaro (2022) establece determinar la relacion entre la coordinacion
motriz y el equilibrio dindmico. Su investigacion es de tipo basica, nivel correlacional
con una muestra de veintisiete nifios de primer y segundo grado de primaria de
educacion primaria de la LE.P. San Silvestre, en el afio 2020 lima, Perti. En lo que
respecta a instrumentos utilizados encontramos el Test de Coordinacion Motriz y la
Bateria Psicomotora Da Fonseca. Se obtuvo como resultados predominio del nivel
satisfactorio de la coordinacién motriz (81.48%); contintia el nivel poco satisfactorio
(18.52%); prosigue el nivel muy satisfactorio (0.00%), y, cero satisfactorio (0.00%).
La variable equilibrio dindmico tuvo un predominio del nivel normal (74.07%);
continua el nivel bueno (18.52%); prosigue el nivel dispraxico (7.41%); sigue el nivel
superior (0.00%), y, el nivel deficitario (0.00%). Se demostrd que existe la correlacion
positiva alta entre la coordinacion motriz y -equilibrio dindmico en los alumnos
(p=0.000; rho=0.878). Se concluyd que existe una relacion positiva alta entre la

coordinacién motriz y el equilibrio dindmico en los estudiantes.



De igual modo los antecedentes nacionales, Larrea (2022) propone con este
estudio demostrar la efectividad de un Programa de Ejercicios en Equilibrio Estatico
y Dinamico en adultos. El estudio es cuantitativo, no experimental, observacional,
descriptivo transversal y retrospectivo. Se recolecto informacién de 90 historias
clinicas de los pacientes atendidos en el Centro Neurofuncional, ciudad de lima .se
realizd una estadistica de datos en Excel. Obteniendo como resultados que los
participantes evaluados con la escala de Tinetti arrojando patologias frecuentes con
el 54 % representa a los pacientes atendidos por Covid-19, el 38 % paciente con lesion
neuroldgicas, finalmente siendo las lesiones deportivas el 8 %. Se concluye afirmando
que existe efectividad en el programa de ejercicios en equilibrio estatico y dindmico

en adultos.

De la misma forma Charca, y Lopez (2021) consideran identificar la relacion
entre la Antepulsion de cabeza y dolor cervical en personas que usan celulares, Por lo
cual empleo un Estudio de enfoque cuantitativo; correlacional con disefio no
experimental transversal, se evaluaron ciento ochenta estudiantes del Inst. Daniel
Alcides Carrion. Lima Pert. Para ello se emple6 instrumentos como Fotogrametria
(PostureScreen Mobile) y una ficha de datos para hacer preguntas. Los Resultados
indican una relacion estadisticamente significativa entre dolor cervical y horas de uso
del teléfono inteligente (P< 0,05), ademas, al relacionar Antepulsion de cabeza y la
dimension presencia de dolor cervical, se observa un valor estadisticamente
significativo (P=0,026). Se concluye dando a conocer como resultado final que existe

relacion entre Antepulsion de cabeza y dolor cervical.

Ademas Sanchez y Soto (2019) Consideran determinar el nivel de relacion que
hay entre fuerza muscular y el equilibrio en los adultos mayores. El estudio fue
aplicado, enfoque cuantitativo, descriptivo correlacional. Con 135 adultos mayores
entre las edades de 60 a 79 del centro integral de adultos mayores en el distrito La
Perla- Callao. Peru. Los resultados fueron 69 Adultos mayores tienen un nivel de
fuerza muscular bajo de los cuales .52 tienen un riesgo alto de caidas y 17 un riesgo
de caidas, 62 presentan nivel de fuerza muscular medio de los cuales 10 un riesgo alto

de caidas, 35 presentan riesgo de caidas y 17 menor riesgo de caidas .se concluye



demostrando que existe relacion entre equilibrio y fuerza muscular se obtuvo un
coeficiente de relacion de Rho Spearman 0,631 ubicado en el intervalo ( 0.6,0,8) existe

un nivel de intensidad bueno entre las variables fuerza muscular y equilibrio.

Con respecto a la base cientifica Anatomia de la region craneocervical, Segun
(Torres y Cusi Huaman, 2020) Es la zona mas movible y delicada de la CV, donde
tiene 3 grupos articulares: atlanto-occipital, atlantoaxial y las articulaciones
cigapofisarias intra cervicales (C2-C7). La primera vértebra cervical llamado atlas, y
la segunda recibe el nombre de axial. La cervical ¢l y ¢2 participan con el hueso
occipital con respecto a las cualidades de las vértebras cervicales. El atlas posee el
ligamento transverso que une los dos tubérculos internos de las masas laterales; sus
apofisis transversas no poseen tubérculos, pero poseen un orificio vertical, es decir, un
conducto donde asciende la arteria vertebral. En este sentido, la vértebra C2, el axis,
se ha convertido e en la vértebra cervical mas fuerte, debido a que integra apofisis
transversas pequefias, es decir, no poseen tubérculos; se caracteriza por poseer las
apofisis odontoides que se proyecta del cuerpo y que equivale al cuerpo que no posee
el atlas; sus pediculos, ldminas y ap6fisis espinosa son gruesos y fuertes (Lockhart et
al., 1965). Vértebras tipicas C3-C7 La C3 tercera vértebra cervical posee
caracteristicas similares a las cuatro ultimas vértebras cervicales: agujero vertebral
grande, triangular y grueso que se acomoda sin estrechamiento a la médula espinal,
sus discos intervertebrales son mas gruesos en la porcion anterior, en donde se adaptan
a la curva cervical y contribuyen a su longitud; en consecuencia, a su movilidad, sus
pediculos son cortos y redondeados Lockhart et al., 1965). (Torres y Cusi Huaman,

2020)

Definicion de Antepulsion de Cabeza, Flexion de cabeza se refiere a
direcciones anteriores donde su linea referencial son oreja, hombro en corte sagital.
Contribuye una linea antero que va a la cervical. También, atribuye la curva post por

vértebra toracica superior. (Gamboa, 2020).

Postura correcta: En una posicion adecuada, cabeza y cuello se alinean en un
eje vertical, que hace coincidir la zona anterior de la oreja con el hombro. Gamboa

2020).



Postura adelantada: En ella, la cabeza abandona el eje y se adelanta al cuello,
provocando un aumento de la curvatura cervical, disminucion de los espacios entre las

vértebras (Gamboa, 2020).

Postura asténica: Conocemos como ‘ir poco recto’, dejarse caer’ o ‘sentarse
mal’. Ese ‘derrumbamiento’ de la espalda, especialmente frecuente cuando estamos
sentados, provoca un cambio en las curvas de la columna convirtiéndolas en una gran
cifosis global (curva de concavidad anterior), como si hubiésemos decidido dejar de
pedir a la musculatura de la espalda y abdomen su funcion de sujecion, tan necesaria.
En esta posicion, cabeza y cuello se adelantan al eje; ademas, si la columna cervical
conservase su curva natural, nos encontrariamos mirando la suelo. Como eso no nos
es de mucha utilidad, lo que hace el cuerpo es llevar la cabeza a extension, para tratar
de poner en horizontal la mirada, aumentando la curvatura del cuello. — Desequilibrio
muscular: Nos referimos especialmente a la debilidad de los flexores de cuello y el
incremento  del tono contralateral  (principalmente  Trapecio  superior,

Esternocleidomastoideo y musculatura sub occipital), (Gamboa ,2020).

Causas: En las modificaciones de postura pueden Aparecer debido a
circunstancias en vida cotidiana el hecho de la lectura o el trabajo inclusiblemente en
utilizar silla que puedan alterar la curvatura de la espalda. (Rodriguez, 2016)

La inestabilidad musculo esquelética se puede verificar en debilidades de cada
segmento agrupadas con otra porcion del musculo que produzca un espasmo

incrementandose en la tonalidad. (Kendall, 2017).

Con el craneo en equilibrio, puede persistir una inestabilidad en el musculo
entre la “falta de fuerza muscular en la flexion del cuello” con la incrementacion de la

tonalidad del musculo. (Pinzoén, 2015).

A los desequilibrios anatomicos sefiala que la columna tiene una perfecta y esta
alineada pero a su alteraciéon esta contribuida con antecedentes familiares

enfermedades que se heredan. (Gamboa, 2020)

Caracteristicas de la antepulsion de cabeza



Las caracteristicas se manifiestan en la manifestacion de puntos dolorosos en
musculo cervical, musculos masticadores. (Rodriguez, 2014). La retraccion de los
musculos pectorales es otra de las caracteristicas: con esta rigidez puede que origine

una proximidad en el pectoral. (Aransay, 2018)

Biomecanica de la Posicion Adelantada de Cabeza estan asociados con
anomalias musculares en las que el Craneo sobresale hacia adelante y el peso se
distribuye mal, lo que hace que el centro gravedad esté delante de la linea de gravedad.
Este paso va en la direccidon equivocada. Esto provoca sintomas especificos en cada
etapa, con efectos como fatiga muscular, Dolor en las articulaciones y enfermedad
discal. A largo plazo, estos cambios afectan estructura dsea, especialmente a la
columna superior, imposibilitando que la cabeza. Esto afecta no sélo a la parte musculo
esquelética del sistema nervioso, sino también a tus patrones respiratorios (Kapandji,
2007)

La etiologia fisioloégica de este cambio estd asociada con los efectos del

sindrome cruzado superior. (Kapandji, 2007)

Trapecio superior y elevador de la escapula por cada centimetro que la cabeza
avanza, lo que resulta en 4 pasos de progresion hacia adelante en la etapa normal, no

hay dolor de cuello, cuello estd sano y mévil y no hay cambios funcionales.

La etapa leve incluye dolores de cabeza/dolor de cuello y tension en los hom
bros, mientras que la etapa moderada incluye fatiga muscular, dolor/inflamacion/deg
eneracion de las articulaciones y desarrollo de enfermedad del disco. En la etapa ava
nzada, se

produce dolor cronico, dano articular irreversible y enfermedad espinal asociada.
(Kapandji, 2007)
Patrones de movimiento tipicos en la cabeza adelantada

Las personas con sindrome de cabeza anterior refieren de dolor cuando
intentan activamente extenderse o flexionarse. Las caracteristicas y movimientos
tipicos que observamos en pacientes en esta posicidon incluyen: en la Extension

cervical activa incompleta, donde el movimiento lo realizan de forma mas extensa se



puede observar como la columna cervical inferior tiene poca intervencion. Mientras

que la columna cervical superior es mas largo que la del inferior (Pinzon, 2015)

Flexion cervical limitada, a veces asociada con una traslacion anterior. La

columna cervical baja (c5-c6-c7) se flexiona mientras que el resto quedan extendidas
(Pinzoén, 2015).

Musculos afectados: Cuando observamos Personas que tienen los hombros
redondeados hacia adelante y la cabeza adelantada. Esta postura ejerce gran tension en
musculos extensores del cuello como el elevador de la escapula o el semiespinoso de

la cabeza. (Janda, 2016)

Los musculos suboccipitales, en especial el recto posterior mayor, se fatigan
rapidamente porque son requeridos constantemente para poder mirar correctamente

hacia delante, (Janda, 2016).

Musculos en tension: sub occipitales, cervicales posteriores, trapecio superior,

esplenio de la cabeza, ECM y esplenio del cuello. ( Janda, 2016)

Equilibrio, Es la Capacidad de asumir y sostener cualquier posicion del cuerpo

desafiando las leyes de gravedad. (Moston, 2015).

Blazquez (2015) Es la capacidad humana de mantener su centro de gravedad

en la superficie.

Informacion propioceptiva: Existen sensores especiales en sus musculos,
tendones, y articulaciones sensibles a movimiento o presion. Estos le ayudan al cerebro
a saber como los pies y piernas estan posicionados con respecto a la superficie, y como
su cabeza esta posicionada con respecto a su pecho y hombros. Sistema vestibular: Los
organos de equilibrio en el oido interno le dicen al cerebro acerca de los movimientos
y posicion de su cabeza. Hay un juego de tres tubos (canales semicirculares) en cada
oido, y estos sienten cuando usted mueve su cabeza y le ayudan a mantener su vista

clara. También hay dos estructuras en cada oido llamados otolitos Estas le dicen al



cerebro cuando la cabeza estd en movimiento directo como cuando viaja en automévil
o sube y baja en un Elevador, y sienten aun cuando la cabeza se encuentra en posicion

fija viendo hacia arriba o inclinada. (Shannon y Hoffman, 2010)

Procesando la informacion sensorial el tronco cefélico: Toda la informaciéon
sensorial de su vista, musculos, tendones, articulaciones, y 6rganos de equilibrio en su
oido interno se envia al tronco cefalico. El tallo cerebral, o tronco cefalico, también
recibe informacion de otras partes del cerebro, llamadas el cerebelo y la corteza
cerebral. Esta informacion proviene mayormente de experiencias pasadas que han
afectado su sentido de equilibrio. Su cerebro puede controlar el equilibrio al utilizar la
informacion que es mas relevante para una situacion en particular. Por ejemplo: en la
oscuridad, cuando la informacion de sus ojos es reducida o puede ser incorrecta, su
cerebro puede confiar mas en la informacion de sus piernas y su oido interno. Si usted
se encuentra caminando sobre arena durante el dia, la informacion de sus piernas y
pies puede ser menos confiable; su cerebro usard mas la informacion de su vista y de

su sistema vestibular. (Shannon y Hoffman, 2010).

Tipos de Equilibrio
Equilibrio estatico: representado por el no movimiento y la medida es cero.

(Moston, 2015).

Equilibrio dindmico: Segin Royo (1997), cuando la postura es correcta en
actividades exigentes realizadas pero al contrario (Carmona, 2010), el ED es la

adecuada posicion postural al desplazarse.
Factores que intervienen en el equilibrio
Son dos: mecénicos, fisiologicos y psicoldgicos.

Los FM: es el espacio establecido y el control, el sustentar, la linea de gravedad

y la fuerza. (Moston, 2015).
FG: es la atraccion que ejerce la tierra sobre los cuerpos.
CG: punto donde se ejerce presion.

BS: base del apoyo de la persona.
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LG: union de la persona con el espacio
FS: fuerza compensatoria en fuerza de desequilibrio. (Moston, 2015).
Factores fisioldgicos

Los Organos propioceptivos kinestésicos: permiten al cuerpo saber qué

musculo se tiene que activar en cada momento. (Moston, 2015).
2. Justificacion de la investigacion

El proposito de la de investigacion se basa instruir y concientizar a la poblacion
a los familiares que tienen a su cargo el cuidado de personas adultas mayores sobre la
importancia que deben tener en el control de evaluaciones para diagnosticar la
Antepulsion de cabeza y alteraciones en el equilibrio de tal manera que puedan ser

tratados y recibir un tratamiento apropiado.
Tedrica

Esta investigacion se hace con el proposito de aportar al conocimiento existente
sobre la antepulsion de cabeza y el equilibrio lo cual permita elaborar un marco
teorico como resultado de la revision de articulos estudios bibliograficos que
permitirad disminuir prevenir mayores complicaciones biomecénica en el plano
frontal y una progresiva pérdida de la funcionalidad y asi faciliten la atencion

adecuada y especializada en los centros de salud.
Practica

Se van a utilizar cuestionario tes de evaluacion a través de estos instrumentos
nos permitird evaluar la postura de la cabeza, Antepulsion de cabeza,
retropulsion  evaluar la movilidad, el equilibrio estatico y dindmico para asi
llegara la conclusion y poder determinar la prevalencia y la correlacion entre la

Antepulsion de cabeza y el equilibrio.
Social

Contribuird al profesional de tecnologia médica a asumir el rol como
responsable de programas de promocién y prevencion de alteraciones

biomecénicas, fomentando desarrollar una acciéon donde implicaria un servicio
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social ; extrayendo ideas directas fisioterapéuticas previniendo posturas que

fomenten la discapacitacion de la persona.
Cientifica

En relacion con el aporte a la ciencia y la universidad, y el colegio de
tecnologia médica este estudio es importe porque ampliara el conocimiento
respecto a las variables de estudio para el desarrollo de programas de
posturologia, prevencion y diagnosticos que permitirdn mejorar los servicios
de salud hacia un enfoque integral. a su vez serd util como fuente bibliografica
para futuras investigaciones que incluiran otras variables de tal forma que
permitan conocer la problematica y asi generar proyectos investigaciones

factibles en la calidad de vida del adulto mayor.

De esta manera llegamos a plantear la problematica en donde la Antepulsion
de cabeza es una patologia que altera la postura en bipedo, y como resultados
malformaciones dseas, y en personas de la tercera edad conlleva a una
disminucién de la funcionalidad, lo cual podemos evidenciar al observar la

postura corporal en un simple vistazo (Garcia, 2020)

Las variaciones posturales se evidencian mas en los ancianos por diferentes
motivos, como por ejemplo en alteraciones neuroldgicas del oido en el

laberinto. (Benegas 2020)

Estudios realizados por la OMS (2022) en ancianos es un grupo etario con mas
presencia de morbilidades, debido al paso de los afios y un sedentarismo
impropio de ellos da como resultado la variacion del equilibrio, y en algunos
casos hay perdida del equilibrio con el consecuente caidas, llegando a mostrar
una disfuncién, hay un promedio de 13 646 000 se provocan caidas mortales
también yendo en aumento en la ancianidad. En EE. UU los viejitos adolecen
enfermedades limitantes y otros que puedan llevarlo a la muerte en un
promedio de 20% — 30%, la similitud es un periodo muy fragil altisimo
promedio de desgaste musculo esquelético, vestibular y cognitivo. Por otro

lado en Peru el INEI, elaboro estudios los cuales pudieron observar el origen
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de las alteraciones demograficos que evidencian una alarma en nuestro
sistema de salud publica, en los cincuentas decian que la poblacién infantil
era mucho mas que los ancianos, de donde 100 personas adultas 42 eran
pubertos de 15 afios, actualmente las estadistica a variado de donde por cada
100 adultos hay un promedio de 28 adolescentes, entonces viendo la
estadistica se aprecia que el 10% del total de peruanos tienen una edad
promedio de 60 afios y el céalculo para el 2050 el grupo etario de ancianos
evidenciara un aumento poblacional del 22%, Lima la capital sera el punto
centro de este grupo etario; por lo tanto el aumento de este grupo nos pone en
alerta al sistema de salud analizando que el envejecimiento musculo
esqueléticos posee una elevada frecuencia. Por lo tanto, si se presentan un
deterioro a nivel de la columna vertebral se evidencian transformaciones
inconscientes luego evidencian una baja de la masa muscular, como
consecuente desgaste profundo en la suficiencia del motor, fuerza, elasticidad,
agilidad y aguante. Al menguar estas capacidades nos vemos a un anciano con
altas posibilidades de sufrir caidas teniendo como resultados la ausencia de la

base anatomicos habituales en la columna vertebral. (Garcia, 2020)

Problema
Cuadl es la relacion entre la Antepulsion de cabeza y equilibrio en adultos

mayores que asisten al Hospital “Guillermo almenara”, Lima 2023?

Conceptuacion y Operacionalizacion de las variables.
Definicion conceptual

Se considera como una patologia que involucra al cuerpo humano provocando
fuertes dafios en varias estructuras oseas, lo cual representa un aumento en la
pérdida de la funcionalidad, también se podria conceptualizar como el cambio
de la biomecanica en el plano frontal también presenta un adelanto de la cabeza
con respecto al cuerpo. Dicho de otra manera, la Antepulsion de cabeza se

observa que la cabeza se ubica en una posicion antes al eje de las lineas
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referente a las orejas y hombros del plano medio del cuerpo humano. Fabrica
una arqueada anterior abrupta y se posiciona entre las vértebras cervicales
inferiores. Luego, muestra una curva posterior que es excesivo para las
vértebras toracicas superiores. Lo cual reduce el espacio intervertebral.

(Gamboa, 2020)
Definiciéon Operacional

La antepulsion de cabeza se evaluara con el PostureScreen Mobile se basa en
medir la postura del paciente por medio de la fotogrametria digital. Mide la
postura desde la posicion en bipedo, este aplicativo valora variables de postura
usando en mencion marcas de referencia anatomicos digitalizados. La camara
del aparato se usa dentro de la aplicacion capturando imédgenes de personas en
diversos sentidos anterior posterior izquierda y derecha. Al capturar la imagen
se observa en la imagen a una linea imaginaria verde en cuanto el aparato movil
esta nivelado. En este punto se logra decidir que existe una dptima imagen y
de buen nivel y angulo permanente. Dando por hecho proporciones de la

persona sean solidas entre las imagenes.

Medida Valor Final
Retropulsion  de -1
cabeza
Neutro 0
Antepulsion  de +1
cabeza

Equilibrio: Definicidén conceptual: Cabida que posee un cuerpo de quedarse
inmovil, ya que estd sometido a dos fuerzas que se contrarrestan, logrando

mantener a dicho cuerpo en una estabilidad constante. (Blazquez, 2015)

Es la Capacidad de asumir y sostener cualquier posicion del cuerpo en contra
de la ley de gravedad. (Mosston, 2015). Definicion operativa: Evaluamos la

capacidad de mantener el equilibrio mediante una prueba de bipedestacion
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cronometrada. Esta prueba dura entre 5 y 10 minutos y generalmente se considera
precisa si se completa en 10 segundos o menos. Cambios de equilibrio. Se registrd el
tiempo que permanecio el adulto mayor a una distancia de 3 metros (marcada con
conos) medidos desde las patas delanteras de la silla sin apoyar los brazos. Se le pide

que se levante y camine hasta el cono y luego regrese y se siente.

VALORACION

-<10 seg.

Equilibrio normal

Hipotesis

HO: No existe relacion entre la antepulsion de cabeza con el equilibrio en
adultos mayores del Hospital Guillermo Almenara Lima 2023.

H1: Existe relacion entre la antepulsion de cabeza con el equilibrio en adultos
mayores del Hospital Guillermo Almenara Lima 2023.

Objetivos

Objetivo General

Determinar la relacion entre la Antepulsion de cabeza y el equilibrio en adultos

mayores que asisten al Hospital Guillermo almenara, Lima 2023.
Objetivos Especificos

Determinar la relacion entre la antepulsion de cabeza y el equilibrio normal en
adultos mayores que asisten al Hospital Guillermo almenara, Lima 2023.
Determinar la relacion entre la antepulsion de cabeza y el equilibrio alterado

en adultos mayores que asisten al Hospital Guillermo almenara, Lima 2023.
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METODOLOGIA

1. Tipo y Disefio de investigacion

Tipo de investigacion

El estudio fue de enfoque cuantitativo porque se utiliz6 datos numéricos y
pruebas estadistica Descriptiva porque nos brind6 la oportunidad de observar
y detallar las circunstancias actuales sin manipular las variables. Siendo
esencial para comprender el estado actual del problema y proporcionar una
base para futuras investigaciones y posibles intervenciones clinicas. (Mejia,
2021) .Se empleo el enfoque correlacional para determinar la relacion entre
las 2 variables. En este contexto, se busca determinar si existe una correlacion
significativa entre la antepulsion de cabeza y el equilibrio en individuos
mayores. Se evalud esta relacion mediante pruebas estadisticas que nos
permitiran evaluar la coordinacion y direccion de la asociacion entre las

variables.

Diseno

Mediante un disefio no experimental que implica la ausencia de manipulacion
deliberada de las variables del estudio. En su lugar, se observan y analizan los
fendmenos de la misma forma en que ocurren en su entorno natural. Este disefio
es adecuado para estudios en los que la manipulacion de variables no es ética
0 practica, ya que la manipulacion de variables no es €tica o practica. En el
contexto de nuestra investigacion, esto significa evaluar y medir la antepulsion
de cabeza y el equilibrio sin intervenir en los héabitos o tratamientos de los
participantes. (Hernandez et al., 2014).Transversal: El andlisis transversal se
lleva a cabo en un Unico ambito temporal, recolectando datos de todos los
participantes en un mismo instante. Este disefio resulto provechoso para
obtener una imagen instantanea de la relacion entre la antepulsion de cabeza y

el equilibrio
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El enfoque cuantitativo se distingue por la recopilacion y analisis de datos que
pueden ser cuantificados. Este enfoque permite llevar a cabo andlisis
estadisticos para confirmar hipotesis y evaluar la magnitud de las relaciones
entre variables. En nuestro estudio, se procedera a evaluar la antepulsion de
cabeza y el equilibrio mediante la utilizacion de instrumentos especificos, y se
procedera a examinar los datos con el fin de establecer correlaciones
significativas. Este enfoque resulta crucial para asegurar la objetividad y

precision de los resultados. (Mejia, 2021).

Poblacion y Muestra.

Poblacion

La poblacion de este estudio estuvo compuesta por 80 adultos mayores que
asisten al Hospital Guillermo Almenara en Lima. La seleccion de esta
poblacion se fundamenta en la alta prevalencia de problemas posturales y de
equilibrio en este grupo etario, asi como en la capacidad de accesibilidad de

los participantes.

Muestra

Se trabajo con toda la poblacion por ello que la muestra es igual a la poblacion
de adultos mayores. Este formato de muestra se considerd apropiado para
obtener resultados representativos y permitir la realizacion de analisis
estadistico significativo. La muestra no probabilistica se seleccion6 de manera

no probabilistica por conveniencia.

Técnicas e instrumentos de Investigacion.

Técnica

Se empled la observacion directa mediante los tez de timed up and go y el

posture screem mobily con el fin de evaluar la postura de los participantes y su
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desempefio en la evaluacion de equilibrio. Esta técnica permite recopilar datos

de forma precisa y objetiva de esta manera.

Instrumentos

Test "Timed Up and Go" (TUG): El presente examen evalua la movilidad y el
equilibrio (estatico y dindmico) del paciente. Se trata de evaluar el lapso de
tiempo que un individuo tiene que levantarse de una silla, caminar tres metros,
dar la vuelta y regresar a la silla para descansar. Un lapso de <10 segundos
indica equilibrio normal, mientras que un lapso de >10 segundos indica
equilibrio alterado. El TUG es frecuentemente empleado en la evaluacion del
riesgo de caidas en adultos mayores debido a su simplicidad y eficacia.
(Mathias et al., 1986)."Posture Screen Mobile": Este examen evalta la postura
de la cabeza a través de la técnica de fotogrametria digital. Se llevan a cabo
fotografias de los participantes en diversas perspectivas (anterior, posterior,
izquierda y derecha), y se examinan mediante puntos de referencia anatdmicos
digitales. La aplicacion calcula la postura y determina la presencia de
antepulsion en la cabeza. Los valores alcanzados se clasifican en retropulsion
(-1), neutro (0) o antepulsion (+1). Este método permite una evaluacion precisa

y objetiva de la postura de la postura. (Cobo y Cortez, 2019).

Técnica de procesamiento y analisis de datos

Se ha convocado a los adultos mayores que asisten al Hospital Guillermo
Almenara para participar en el estudio. Se les brind6 una explicacion detallada
del proposito y los procedimientos del estudio, y se obtuvo su consentimiento

otorgado.

Se recolectaron datos personales y antecedentes médicos mediante una

encuesta organizada.
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Se llevaron a cabo la evaluacion de la postura mediante la utilizacion de la
aplicacion "Posture Screen Mobile". Las imagenes se examinaron con el fin de

determinar la presencia de antepulsion en la cabeza.

Se llevo a cabo el test denominado "Timed Up and Go" con el propoésito de
evaluar la movilidad y el equilibrio de los participantes. Se ha registrado el

lapso necesario para completar la evaluacion

Procesamiento y analisis de la informacion

Los datos recolectados se trasladaron a una base de datos y se examinaron
mediante el uso del software estadistico IBM SPSS Statistics 29 (IBM SPSS
Statistics 29). Se llevo a cabo un andlisis descriptivo y correlacional con el fin

de evaluar la correlacion existente entre la antepulsion de cabeza y el equilibrio.
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RESULTADOS

Tabla 1

Antepulsion de cabeza y los niveles de equilibrio en adulto mayor

Equilibrio nivel

Equilibrio Equilibrio
normal alterado
f % f %
Antepulsi Antepulsi 7 8.8 4 56.3
on nivel on de cabeza % 5 %
Retropulsi 0 0.0 0 0.0
on de cabeza % %
Posicion 2 35.0 0 0.0
neutra 8 % %

La Tabla 1 presenta la conexion entre los niveles de antepulsion de cabeza y el estado
de equilibrio (normal y alterado) en adultos mayores que asisten al Hospital Guillermo
Almenara, Lima 2023. De los 52 individuos con antepulsion de cabeza, el 8.8%
exhibi6 un equilibrio normal, mientras que el 56.3% experimentd alteraciones en su
equilibrio. No se evidenciaron casos de retropulsion de cabeza en la muestra

examinada, lo cual podria indicar que esta postura es menos habitual en esta poblacion.

Por el contrario, el 35.0% de los 28 participantes con una postura neutra de la cabeza
mostr6 un equilibrio normal y ninguno presentd un equilibrio alterado, lo que sugiere
que una postura neutra estd asociada con un buen equilibrio. En conclusion, los adultos
mayores con antepulsion de cabeza tienen una mayor probabilidad de experimentar
desequilibrio, mientras que aquellos con una postura neutra tienden a experimentar un
mejor equilibrio. La presente relacion resalta la relevancia de ajustar la postura de la
cabeza con el fin de mejorar el equilibrio y disminuir el riesgo de fracturas en

individuos mayores.

Tabla 2
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Antepulsion de cabeza y equilibrio normal en adulto mayor

Antepulsion nivel

Antepul Retropu Posicion Total
sion de cabeza 1sion de cabeza neutra
% % % %
Equ
a 8 0 3 4
ilibrio
8% .0% 8 5.0% 5 3.8%
normal

La Tabla 2 muestra como la antepulsion de cabeza se relaciona con el equilibrio normal
en adultos mayores. De los 80 participantes, el 43.8% mostr6 un buen equilibrio. Entre
ellos, el 8.9% presentaba antepulsion en la cabeza, mientras que el 35.0% mantenia
una postura neutral en la cabeza. No se hallaron casos de retropulsion de cabeza con
un equilibrio normal. Los datos indican que la mayoria de los adultos mayores con
equilibrio normal (35.0%) tenian una posicidon neutra de la cabeza, lo que indica que
mantener una alineacion neutra estd asociada positivamente con un buen equilibrio.
Por el contrario, solo un reducido porcentaje (8.8%) de adultos mayores con
antepulsion de cabeza mostré un equilibrio normal, lo que sugiere que esta postura
podria estar relacionada con un menor nivel de equilibrio. La ausencia de casos de
retropulsion de cabeza con equilibrio normal podria indicar que esta postura es menos
comun o que no esta estrechamente relacionada con el equilibrio en esta poblacion. En
conclusién, los adultos mayores con una posicion neutra de la cabeza son mas
propensos a tener un equilibrio normal, mientras que aquellos con antepulsion de la
cabeza tienen menos probabilidades de mantener un buen equilibrio. Estos resultados
subrayan la importancia de la postura de la cabeza en la evaluacién y mejora del
equilibrio en adultos mayores, sugiriendo que intervenciones posturales podrian ser

beneficiosas para prevenir caidas y mejorar la calidad de vida en esta poblacion.

Tabla 3

Antepulsion de cabeza y equilibrio alterado en adulto mayor
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Antepulsion nivel

Antepulsi Retropu Posicio Total
on de cabeza Isién de cabeza n neutra
% % % %
Equ
o a 5 0 0 5
ilibrio
5 6.3% 0% 0% 5 6.3%
alterado

La Tabla 3 muestra la conexion entre la antepulsion de cabeza y el equilibrio alterado
en adultos mayores, como se puede apreciar en los datos presentados en la tabla. De
los 80 asistentes, el 56,3% mostraron un equilibrio alterado. En cuanto a estos, todos
los 56.3% tenian antepulsion de cabeza, mientras que no se hallaron casos de
retropulsion de cabeza o posicion neutra de la cabeza con equilibrio alterado. Los datos
indican una conexidn directa entre la antepulsion de cabeza y el equilibrio alterado.
Todos los adultos mayores con equilibrio alterado presentaban antepulsion de cabeza,
lo que indicaba que esta postura estd significativamente asociada con un equilibrio
deficiente. No obstante, no se hallaron casos de equilibrio alterado entre aquellos con
una posicion neutra o retropulsion de cabeza, lo que sugiere que estas posturas pueden
estar relacionadas con un mejor equilibrio. En resumen, los individuos con antepulsion
de cabeza tienen una mayor probabilidad de experimentar una alteracion en el
equilibrio, mientras que aquellos con una posicion neutral o retropulsion de cabeza no
presentaron problemas de equilibrio. Estos resultados revelan la importancia de la
postura de la cabeza en la evaluacion y mejora del equilibrio en adultos mayores,
sugiriendo que intervenciones para corregir la antepulsion de cabeza podrian ser

cruciales para prevenir caidas y mejorar la calidad de vida en esta poblacion.
Resultados Inferenciales

HO: No hay relacion entre la antepulsion de cabeza con el equilibrio en

adultos mayores del hospital Guillermo Almenara Lima 2023
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HI1: si hay relacion entre la antepulsion de cabeza con el equilibrio en adultos

mayores del hospital Guillermo Almenara Lima 2023

Tabla 4

Prueba de normalidad para la antepulsion de cabeza y equilibrio

Kolmogoérov-Smirnov

Estadisti g
co 1 Sig.
Antepulsi 0.250 8 0.00
on 0 0
Equilibrio 0.372 8 0.00
nivel 0 0

a. Correccion de significacion de Lilliefors

La Tabla 4 exhibe los resultados de la prueba de Kolmogoérov-Smirnov, con el
proposito de evaluar la distribucion de la antepulsion de cabeza y los niveles de
equilibrio en una muestra de 80 adultos mayores atendidos en el Hospital Guillermo
Almenara Irigoyen, Lima, durante el afio 2023. La evaluacion estadistica es crucial
para determinar si las variables examinadas se distribuyen de manera normal, lo cual
constituye un requisito previo para la aplicacion de ciertas pruebas estadisticas que
asumen normalidad en la distribucion de los datos. En el caso de la antepulsion de la
cabeza, el estadistico de Kolmogorov-Smirnov es de 0.250, con una significancia (Sig)
de 0.000. La presente afirmacion indica que la distribucion de la antepulsion de cabeza
entre los adultos mayores no se mantiene en una distribucion habitual. En cuanto al
nivel de equilibrio, el estadistico de Kolmogorov-Smirnov es de 0.372, lo que significa
una significancia de 0.000. Este resultado, al igual que con la antepulsion de cabeza,

sugiere que la distribucion de los niveles de equilibrio no es normal.

Tabla 5
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Prueba de Spearman entre la Antepulsion de cabeza y el equilibrio en adultos

mayores
Antepulsio Equilibri
n 0
Rh Antepulsi6 Coeficient 1.000 -, 755"
ode n e de correlacion
Spearman Sig. 0.000
(bilateral)
N 80 80
Equilibrio Coeficient -,755™ 1.000
e de correlacion
Sig. 0.000
(bilateral)
N 80 80

**_ La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

La Tabla 5 presenta los resultados de la correlacion de Spearman realizada a
fin de evaluar la correlacion entre la antepulsion de cabeza y los niveles de equilibrio
en una muestra de 80 adultos mayores atendidos en el Hospital Guillermo Almenara
Irigoyen, Lima, durante el afio 2023. Este analisis resulta crucial para comprender la
conexion entre estas dos variables criticas, especialmente en cuanto a su potencial
efecto en la prevencion de caidas y la promocion de la calidad de vida en esta
poblacion. El coeficiente de correlacion de Spearman entre la antepulsion de cabeza
y el equilibrio es de -0.755, lo que indica una fuerte correlacion negativa entre estas
variables. De igual forma, este resultado es estadisticamente significativo en el nivel
0.05 (bilateral), con un valor de significancia de 0.000. Esto sugiere que, a medida
que aumenta la antepulsion de cabeza, se reduce el nivel de equilibrio en los adultos
mayores evaluados, o viceversa, lo que implica una relacion directa y significativa
entre una mayor antepulsion de cabeza y peores niveles de equilibrio, segun se mide

en este estudio.
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DISCUSION Y ANALISIS

La Tabla 1 muestra la relacion entre los niveles de antepulsion de cabeza y el
estado de equilibrio (normal y alterado) en adultos mayores que asisten al Hospital
Guillermo Almenara, Lima 2023. De los 52 individuos con antepulsion de cabeza, el
8.9% exhibi6 un estado de equilibrio normal, mientras que el 56.3% experimentd
alteraciones en su equilibrio. No se detectaron casos de retropulsion de cabeza en la
muestra examinada, lo que podria indicar que esta postura es menos habitual en esta
poblacion. En contraste, el 35.0% de los 28 participantes con una postura neutra de la
cabeza mostr6 un equilibrio normal y ninguno mostré un equilibrio alterado, lo que
sugiere que una postura neutra estd asociada con un buen equilibrio. Los resultados
obtenidos por Garcia (2020) constituyen una correlacion significativa entre la
antepulsion de cabeza y el equilibrio en los adultos mayores. Garcia sefialdé que el
59.3% de los adultos mayores con antepulsion de cabeza experimentaban alteraciones
en el equilibrio, mientras que aquellos con una postura neutral presentaban niveles
superiores de equilibrio. Estos resultados refuerzan la nocion de que la antepulsion de
cabeza es un indicador critico de desequilibrio postural, y sugiere que la correccion de
esta postura podria tener un impacto positivo en la estabilidad de los adultos mayores.
La consistencia de los resultados entre ambos estudios demuestra la importancia de
abordar la antepulsion de cabeza en las evaluaciones posturales y de equilibrio en
adultos mayores.En resumen, tanto nuestros resultados como los de Garcia (2020)
sugieren que mantener una postura neutra de la cabeza estd asociada con un mejor
equilibrio, lo que resalta la importancia de ajustar la postura de la cabeza para mejorar

el equilibrio y disminuir el riesgo de fracturas en individuos mayores.

La Tabla 2 muestra como la antepulsion de cabeza esta estrechamente
relacionada con el equilibrio normal en adultos mayores. De los 80 participantes, el
43.8% exhibi6 un equilibrio optimo. En el conjunto de individuos, el 8.9%
experimentaba antepulsion en su cabeza, mientras que el 35.0% mantenia una postura
neutral en su cabeza. No se registraron casos de retropulsion de la cabeza con un
equilibrio habitual. Los datos evidencian que la mayoria de los adultos mayores con

un equilibrio normal (35.0%) poseian una posicidon neutral en su cabeza, lo que sugiere
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que mantener una alineacion neutral estd vinculada de manera positiva con un
equilibrio adecuado. En contraposicion, solo un reducido porcentaje de adultos
mayores con antepulsion de cabeza mostrd un equilibrio habitual, lo que sugiere que
esta postura podria estar vinculada con un nivel de equilibrio inferior. La ausencia de
casos de retropulsion de cabeza con un equilibrio habitual podria indicar que esta
postura es menos habitual o no estd estrechamente vinculada con el equilibrio en esta
poblacion. Estos resultados son consistentes con el estudio de Sanchez (2022), quien
determin6 que la posicion adelantada de la cabeza estaba relacionada con un mayor
grado de disfuncionalidad cervical y menor funcionalidad general. Sinchez informé
que el 58.8% de los participantes con una postura adelantada de la cabeza mostraban
una capacidad reducida, lo cual se alinea con nuestros hallazgos de equilibrio normal.
En ambos estudios, una posicion neutral de la cabeza se asocia con mejores resultados
en términos de funcionalidad y equilibrio, mientras que la antepulsion de la cabeza
estd relacionada con peores resultados. La coherencia entre nuestros resultados y los
de Sanchez (2022) indica la relevancia de mantener una postura neutral en la cabeza
para optimizar el equilibrio en los adultos mayores. En conclusion, tanto nuestros
resultados como los de Sanchez (2022) refuerzan la nocion de que la postura de la
cabeza desempefia un papel fundamental en la evaluacion y mejora del equilibrio,
destacando la necesidad de intervenciones posturales para prevenir caidas y mejorar la

calidad de vida de los adultos mayores.

La Tabla 3 exhibe la conexion entre la antepulsion de cabeza y el equilibrio
alterado en aquellos adultos mayores que asisten al Hospital Guillermo Almenara,
Lima en el afio 2023. De los 80 participantes, 45 (56.3%) mostraron un equilibrio
alterado y todos mostraban antepulsion de cabeza. En comparacién con estos
resultados con el estudio de Garcia (2020), se aprecia una tendencia similar ya que el
59.3% de los individuos con antepulsion de cabeza experimentaban alteraciones en el
equilibrio. Este descubrimiento refuerza la opinion de que la antepulsion de cabeza es
un factor critico en la alteracion del equilibrio. La correlacion existente entre nuestros
resultados y los de Garcia (2020) sugiere la relevancia de abordar la antepulsion de

cabeza en la evaluacion y el tratamiento del equilibrio en adultos mayores.

26



La Tabla 5 presenta los resultados de la correlacion de Spearman, realizada con
el objetivo de evaluar la correlacion entre la antepulsion de cabeza y los niveles de
equilibrio en una muestra de 80 adultos mayores atendidos en el Hospital Guillermo
Almenara Irigoyen, Lima, durante el afio 2023. Este analisis resulta esencial para
comprender la conexion entre ambas variables criticas, especialmente en cuanto a su
potencial efecto en la prevencion de caidas y la promocion de la calidad de vida en
esta poblacion. La correlacion de Spearman entre la antepulsion de cabeza y el
equilibrio es de -0.755, lo cual indica una fuerte correlacion negativa entre estas
variables. De igual forma, este resultado es estadisticamente significativo en el nivel
0.05 (bilateral), con un valor de significancia de 0.000. Esto sugiere que, a medida que
aumenta la antepulsion de cabeza, se reduce el nivel de equilibrio en los adultos
mayores evaluados, o viceversa, lo que implica una relacion directa y significativa
entre una mayor antepulsion de cabeza y peores niveles de equilibrio, segun se mide
en este estudio. Las investigaciones realizadas por Portocarrero y Riascos (2020) y
Villamarin y Lopez ((2019) presentan una correlacion significativa entre la postura de
la cabeza y el equilibrio en adultos mayores. Portocarrero y Riascos (2020)
examinaron la eficacia de un programa de ejercicios propioceptivos en el equilibrio
estatico y dinamico, y descubrieron que las intervenciones destinadas a mejorar la
postura de la cabeza y la propiocepcion podrian reducir significativamente el riesgo de
caidas y mejorar el equilibrio en adultos mayores. Esto refuerza la importancia de
considerar la antepulsion de cabeza como un factor critico en la evaluacion del
equilibrio. De igual manera, Villamarin y Lopez (2019) llevaron a cabo un andlisis del
equilibrio dindmico y estatico en adultos mayores y constataron que las posturas
inadecuadas, tales como la antepulsion de cabeza, se relacionan con un mayor riesgo
de caidas y desequilibrio. Es importante destacar la necesidad de intervenciones
posturales y ejercicios de equilibrio para optimizar la estabilidad y disminuir el riesgo
de caidas en esta poblacion. La concordancia entre nuestros resultados y los hallazgos
de Portocarrero y Riascos (2020) y Villamartin y Lopez (2019) subraya la importancia
de la postura de la cabeza en la evaluacion y el tratamiento del equilibrio en adultos
mayores. En el &mbito de la correccion de la antepulsion de la cabeza, tales como

programas de reeducacion postural y ejercicios propioceptivos, resultarian
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fundamentales para mejorar el equilibrio y disminuir el riesgo de caidas en esta
poblacion. Los estudios realizados por Portocarrero y Riascos (2020) y Villamarin y
Lopez (2019) sugieren que la antepulsion de la cabeza estd intimamente vinculada con
un equilibrio inadecuado, lo que sugiere la necesidad de intervenciones posturales para

optimizar la estabilidad y prevenir caidas en los adultos mayores.
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CONCLUSIONES

Los resultados presentados en la Tabla 1 evidencian una clara conexion entre
los niveles de antepulsion de cabeza y el estado de equilibrio en aquellos adultos
mayores que asisten al Hospital Guillermo Almenara, Lima en el afio 2023. En cuanto
a la antepulsion de la cabeza, solo el 8.8% mostrd un equilibrio normal, mientras que
el 56.3% experimento alteraciones en su equilibrio. En contraposicion, el 35.0% de los
28 participantes con una postura neutral de la cabeza experimentd un equilibrio
normal, mientras que ninguno de ellos experiment6 alteraciones. En consecuencia, los
individuos con antepulsion de cabeza tienen una mayor probabilidad de experimentar
desequilibrio, mientras que aquellos que poseen una postura neutral pueden mantener

un equilibrio 6ptimo.

Los resultados de la Tabla 2 indican que los adultos mayores con una postura
neutra de la cabeza son mas propensos a tener un equilibrio normal, mientras que
aquellos con antepulsion de cabeza tienen menos probabilidades de mantener un buen
equilibrio. La mayoria de los individuos adultos mayores con un equilibrio normal
(35.0%) poseian una postura neutral de la cabeza, mientras que solo un 8.8% de
aquellos con antepulsion de cabeza. La presente afirmacion sostiene que la postura
neutral estd vinculada de manera positiva con un equilibrio adecuado, mientras que la
antepulsion de cabeza podria estar vinculada con una disminucion del nivel de
equilibrio. La ausencia de casos de retropulsion de cabeza con equilibrio normal indica
que esta postura es menos habitual o no estd estrechamente relacionada con el
equilibrio en esta poblacion. La relevancia de la postura de la cabeza en la evaluacion
y mejora del equilibrio en adultos mayores, sefialando que intervenciones posturales
podrian ser beneficiosas para prevenir fracturas y mejorar la calidad de vida en esta

poblacion.
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La Tabla 3 indica que existe una conexion directa entre la antepulsion de la
cabeza y el equilibrio alterado en los adultos mayores. El 56.3% de los participantes
con equilibrio alterado experimentaban antepulsion de cabeza, mientras que no se pudo
constatar casos de equilibrio alterado entre aquellos con una posicion neutral o
retropulsion de cabeza. La antepulsion de cabeza esta estrechamente relacionada con
un equilibrio deficiente, mientras que una postura neutra o retropulsion de cabeza
puede estar estrechamente relacionada con un mejor equilibrio. Estos resultados
demuestran la importancia de la postura de la cabeza en la evaluacion y mejora del
equilibrio en adultos mayores, sugiriendo que intervenciones para corregir la
antepulsion de cabeza podrian ser cruciales para prevenir caidas y mejorar la calidad

de vida en esta poblacion.

En la Tabla 5 se evidencia la correlacion entre Spearman y los niveles de
equilibrio en adultos mayores atendidos en el Hospital Guillermo Almenara Irigoyen.
El coeficiente de correlacion de -0.755, estadisticamente significativo con un valor de
significancia de 0.000, sugiere que, a medida que aumenta la antepulsion de cabeza, el
nivel de equilibrio en los adultos mayores se reduce. La presente conexion directa y
significativa implica que una mayor antepulsion de la cabeza esta vinculada con
niveles de equilibrio inferiores, evidenciando la relevancia de corregir la postura de la

cabeza para mejorar el equilibrio y prevenir caidas en esta poblacion.
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RECOMENDACIONES

Se recomienda:

Que el jefe del hospital Guillermo Almenara a integrar un equipo multidisciplinario
para la intervencion al adulto mayor, donde involucre evaluaciones destinadas a

mejorar su calidad de vida.

Que el MINSA arealice una distribucion adecuada del personal profesional de la salud
sobre todo del area de fisioterapia con el propodsito de brindar atencion en los centros
de primer nivel con la finalidad de que sea factible la atencion y asi se pueda prevenir
que estas alteraciones contribuyan y promuevan la posible discapacidad en el adulto
mayor.

Abordar a todos los adultos mayores y promocionarles los estilos de vida saludable,
como programas con test de evaluaciones y también programas de ejercicios entre

otras actividades que mantenga en movimiento a nuestros adultos mayores.

Realizar charlas de prevencion, brindar informacion concientizar a la poblacion a la
familia en referencia a los adultos mayores con alteraciones del equilibrio y

antepulsion de cabeza.
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ANEXO 01: Matriz de operacionalizacion de variable.

Variables Definicion Definicion operacional Dimensiones Indicadores Escala de medicion
conceptual
Alteracion
biomecanica en el Antepulsion de +1cm
plano frontal Determina segun el grado. cabeza
Antepulsion donde se anterior desplazamiento de cabeza Neutro 0 .
) . nominal
de cabeza iza la cabeza con Fotometria
respecto al tronco. “Posture screen Mobile” Retropulsion -lecm
(Benegas 2020)
Capacidad que Proceso por el cual se controla Equilibrio
tiene un cuerpo el centro de masa del cuerpo normal
de permanecer con respecto a la base de <10 seg
inmovil, ya que sustentacion, sea de manera
Equilibro estd sometido a estatica o dindmica. El cual se | Equilibrio alterado nominal
dos fuerzas que se | clasifica en equilibrio
bueno/malo >10 seg

contrarrestan,

logrando mantener

Test de timed up and go
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Ha dicho cuerpo
en una estabilidad
constante.
(Castrillon 2008)

ANEXO 02: Matriz De Consistencia

Antepulsion de
cabezay el

equilibrio en cabeza.
adultos mayores

de Hospital

Guillermo Equilibrio.

Antepulsion de

mayores del Hospital Guillermo
Almenara Lima 2023.

Objetivos especificos:
Determinar la relacion entre la
Antepulsion de cabeza y el
equilibrio normal en adultos

Antepulsion de cabeza con el
equilibrio en adultos mayores del
hospital Guillermo Almenara Lima
2023.

Problema Variables Objetivos Hipotesis Metodologia
Disefio de estudio:
Objetivo general Estudio descriptivo
Hipotesis general correlacional
(Cuadl es la Determinar la Antepulsion de Poblacion: Estuvo
relacion de la cabeza y el equilibrio en adultos | H1: Existe relacion entre la Constituida por 80

adultos mayores que
se atienden en el
hospital Guillermo
Almenara Lima 2023.

Muestra:
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Almenara Lima,
2023?

mayores que asisten al Hospital

Guillermo almenara, Lima2023.

Determinar la relacion entre la
Antepulsion de cabeza y el
equilibrio alterado en adultos
mayores que asisten al Hospital
Guillermo almenara, Lima
2023.

HO: No existe relacion entre la
Antepulsion de cabeza con el
equilibrio en adultos mayores del
hospital Guillermo Almenara Lima
2023.

Constituida por 80
adultos mayores.

Técnica e Instrumento
de recoleccion de
datos: se empleo la
Observacion
Instrumento:

-Timed up and go
-Fotograma Posture
screen Mobile
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ANEXO 03
INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS
FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

“Antepulsion de cabeza y su relaciéon con el equilibrio en adultos mayores que

asisten a un hospital, Lima 2023 *

[- DATOS PERSONALES
Nombres y Apellidos:

1. - TEST TIMED UP AND GO:

Tiempo: ....covveniinnnnn..
Equilibrio Normal ( ) Test de Tug
Equilibrio Alterado ( )
VALORACION

-<10 seg. Equilibrio normal

->10 seg. Equilibrio Alterado
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2. FOTOMETRIA:

Yaloracién

Antepulsion ( )

Antepulsion de cabeza =+ 1 cm
Neutro ( )
Neutro = 0

Retropulsion ()
Retropulsion de cabeza = -1cm

FICHA TECNICA DEL POSTURE SREEN MOBILE
Nombre: PostureScreen Mobile
Ampliacién: De forma individual
Dirigido: Adultos mayores
Valor: Mide el alineamiento estatico

Descripcion del instrumento: El PostureScreen Mobile consiste en evaluar la

postura del paciente a través de una fotogrametria digital.

El instrumento mide la postura desde la posicion de pie, la aplicacion calcula
variables de postura utilizando de referencia puntos de referencia anatomicos
digitalizados. La cdmara del dispositivo de usa dentro de la aplicacion para tomar
imagenes de sujetos desde varias direcciones anterior posterior izquierda y derecha.
Al tomar la foto muestra en la pantalla a una linea imaginaria verde cuando el
dispositivo movil esta nivelado. Esto ayuda a determinar la garantia de que la
imagen se tome en un buen nivel y éangulo constante. Esto asegura que las

proporciones del sujeto sean consistentes entre las imagenes.
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. Valores del PostureScreen Mobile

Medida Valor Final
Retropulsion de cabeza -1
Neutro 0
Antepulsion de cabeza +1

Ficha Tecnica Del Test Timed Up and Go
Nombre: Timed Up and Go
Ampliacion: De forma individual
Tiempo de Duracion: Aprox. 10 Min
Dirigido: Adultos mayores
Valor: Mide el equilibrio dindmico y estatico

Descripcion del instrumento: Es una prueba simple que se usa para evaluar la
movilidad de una persona y requiere un equilibrio estatico y dindmico. Se mide el
tiempo que tarda una persona en levantarse de una silla, caminar tres metros dar
una vuelta y caminar de retorno a la silla y sentarse. Durante la prueba se espera
que el adulto mayor use un calzado habitual. Esta prueba se realiza
aproximadamente de 5-10 minutos, se suele considerar correcto si la prueba se
realiza en 10 segundos a menos, cuando sobrepasa esta cantidad sea mayor o igual
a 20 se considera un alto grado de fragilidad es decir una alteracion del equilibrio.
Se registra el tiempo transcurrido por el Adulto mayor en una distancia de 3 metros,
marcados con un cono, se mide desde las patas delanteras de una silla, sin apoyar
los brazos. Se le pide que se ponga de pie y que camine hasta el cono y que regrese

y se vuelva a sentarse. La medicion empieza cuando la persona despega la espalda
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de la silla y retorna a la posicién inicial. Se establece como una prueba normal < 10
segundos; riesgo leve de caida 11 a 20 segundos y alto riesgo de caida > 20 segundos.
Este test cuenta con una sensibilidad y especificidad del 87%. El Timed Up and Go, se usa
con frecuencia en la poblacién adulta mayor ya que se puede administrar y generalmente

puede ser completado por la mayoria de adultos

Tiempo Valor Final
<10 seg Equilibrio normal
>10 seg Equilibrio alterado
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ANEXO 04

VALIDEZ Y CONFIABILIDAD

UNIVERSIDAD SAN PEDRO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
VALIDEZ DEL INSTRUMENTO POR JUICIO DE EXPERTOS
L. Informacién General
Nombre y apeilido del validador: &vhesTo Sowos Mnbe TTO1EE

F . _ 20 o L ; s
echay /2-/08 = 25¢3 Especialidad: Terapia Fisca y Rehabilitacion

Nombre del instrumento evaluado: e s Time wp & A cobi ertioe QuitueA SCaer WM

Autor del instrumento:
Tenien iteri i i6 i
do como base los criterios que a continuacion se presentan, requerimos su
opinion sobre el instrumento de la investigacion titulada:
“ g
Antepulsion de cabeza y equilibrio en adultos mayores que asisten al hospital

Guillermo Almenara, Lima -2023”

II. Aspectos a evaluar (Calificacion cuantitativa)

Indicadores de | Criterios cualitativos

- | Deficiente | Regular Bueno Muy | Fxeelente \
evaluacién del | cuantitativos Bueno L ?
instrumento {9) [ (0-3) | (1) | (70 | 0920 1
Claridad (Esta formulado con lenguaje | |

propindo? i | 49 |
Objetividad (Esta cxpresado con conductas
observadas? l l \ 2.(0 \
Actualidad ;Adecuado al avance de la ciencia y \ |
e 1 14 | ,
Organizacién ¢Existe una organizacion logica del |
instrumento? l ‘ \ 49 \
Suficiencia ¢ Valora los aspectos en cantidad y | i
calidad? l L | 20
Intencionalidad | ;Adecuado para cumplir con los
objetivos? \ \ \ '{ ‘l
Consistencia ;Basado en el aspecto tedrico \ \ 48 \
cientifico del tema de estudios?
Coherencia Entre las hipétesis, dimensiones ¢ l ‘ \ 20
e 9
Propésito jLas  estrategias responden  al l \ \ 49
| | proposito del estudio? f
Conveniencia (Genera nuevas pautas para la
investigacion y construccion de \ \ \ 20 \
teorias?
Sumatoria parcial l = | 4s6 |
Aosn]
Sumatoria Total 4q 7
Valoraci6n cuantitativa (sumatoria Total x 0.005) O L2 é

Aportes y/o sugerencias para mejorar el instrumento

El instrumento puede ser aplicado, cumple con la validez para un trabajo cientifico

[1I. Calificacién global: Ubicar el coeficiente de validez obtenido en el intervalo

respectivo y escriba sobre el espacio el resultado
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UNIVERSIDAD SAN PEDRO
FACULTAD DE CIENCIAS DIC LA SALUD
VALIDEZ DEL INSTRUMENTO POR JUICIO DE EXPERTOS
IV, Informacign General

Nombre y apellido del validador: Pugie T 720()«1'30«-?_ 1oz cuve
l.‘ scha: S s Py i V. e .

echa: /2. 03. 2023 Especialidad: Terapia Fisca y Rehabilitacion
Nombre del instrumento evaluadoTe £ me op 80 y ol pQlick e geitould Seveere
Autor del instrumento: f\““"T""Q‘* Peniver. Con L/
Teniendo como base los criterios que a continuacion se presentan, requerimos su
Opinion sobre ¢l instrumento de Ja investigacion titulada:

Antepulsion de cabeza ¥y equilibrio en adultos mayores que asisten al hospital

Guillermo Almenara, Lima -2023”

Aspectos a evaluar (Calificacion cuantitativa)

Indicadores de | Criterios cualitativos - | Deficiente | Regular | Bueno Muy Excclente
evaluacién - del itativos Bueno
instrumento (1-9) (10-13) (14-16) (17-18) (19-20)
Claridad ¢Esta  formulado con lenguaje
apropiado? i q
Objetividad ¢Estd expresado con conductas 2
observadas? ©
Actualidad ¢Adecuado al avance de la ciencia y !
calidad? g
Organizacion 4Existe una organizacién logica del 40‘
instrumento?
Suficiencia ¢ Valora los aspectos en cantidad y
calidad? <o
1 ionalidad | ;Ad do para cumplir con los lq
objetivos?
Consistencia ¢Basado en ¢l aspecto tedrico
cientifico del tema de estudios? ‘8)
Coherencia ;Entre las hipotesis, dimensiones ¢
bl 20
Propésito (Las estrategias responden al
_proposito del estudio? I C‘
Conveniencia ;Genera nuevas pautas para la
investigacion y construccion de 20
teorias?
Sumatoria parcial 35 A1%6
Sumatoria Total iqz
Valoracién cuantitativa (sumatoria Total x 0.005) 0.96

Aportes y/o sugerencias para mejorar el instrumento
El instrumento puede ser aplicado, cumple con la validez para un trabajo cientifico
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Intervalos Resultados |
0,00 - 0,49 | Validez nula
0.50-0,59 | Validez muy baja
0,60 0,69 | Validez baja

0,70 -0,79 | Validez aceptable
0.80-0,89 | Validez buena

0,90 - 1,00 Validez muy buena

Coeficiente de validez

Nota: El instrumento podra ser considerado a partir de una calificacion aceptable

/M

EW“W
ACON
MEDICINA FISICA Y

C.TMP. 5324
AR IS1ORG LABRADOR, ESSALLD

s - HASCO
Apellidos y Nombres: PAagie Y flednypet
Grado Académico: L eeuelayia Wedsea
DNI: 40315

cTMp: S3 U
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UNIVERSIDAD SAN PEDRO

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
VALIDEZ DEL INSTRUMENTO POR JUICIO DE EXPERTOS

V1. Informacién General

Nombre y apellido del validador: A eonavde € - [laS85 Tlew

Fecha: /2 - 032022 Especialidad: Terapia Fisca y Rehabilitacién
Nombre del instrumento evaluado™ v e up §O — Qetavd Qereem V“‘O“(Z

Autor del instrumento:

Teniendo como base los criterios que a continuacién se presentan, requerimos su

opinion sobre el instrumento de la investigacion titulada:

“Antepulsion de cabeza y equilibrio en adultos mayores que asisten al hospital

Guillermo Almenara, Lima -2023”

VIL Aspectos a evaluar (Calificacion cuantitativa)

Indicadores de | Criterios cualitativos - | Deficiente | Regular Bueno Muy Excelente
evaluncion  del | cuantitativos Bueno
T amEnED (1-9) (10-13) | (14-16) | (17-18) (19-20)
Claridad ¢Esta  formulado con  lenguaje

apropiado? 9
Objetividad (Esta expresado con conductas

observadas? (2o}
Actualidad (Adecuado al avance de la ciencia y

calidad? 3
Organizacién ¢Existe una organizacion logica del

instrumento? H
Suficiencia ¢ Valora los aspectos en cantidad y

calidad? 20
Intencionalidad | ;jAdecuado para cumplir con los

objetivos? lq
Consistencia (Basado en el aspecto tedrico

cientifico del tema de estudios? , %
Coherencia ¢(Entre las hipotesis, dimensiones ¢

G eionst 20
Propésito ¢Las estratcgias responden al

proposito del estudio? [q
Conveniencia (Genera nuevas pautas para la

investigacion y construccion de 20

teorias?

Sumatoria parcial 26 155
<
Sumatoria Total Qe

Valoracion cuantitativa (sumatoria Total x 0.005) O-Q ‘

Aportes y/o sugerencias para mejorar el instrumento

El instrumento puede ser aplicado, cumple con la validez para un trabajo cientifico

VIII. Calificacién global: Ubicar el coeficiente de validez obtenido en el intervalo

respectivo y escriba sobre el espacio el resultado
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V. Calificacin global: Ubicar el coeficiente de validez obtenido en el intervalo

respectivo y escriba sobre el espacio el resultado

Intervalos Resultados
0,00-0,49 | Validez nula
0,50-0,59 | Validez muy baja
0,60-0,69 | Validez baja
0,70-0,79 | Validez aceptable
0,80~0,89 [ Validez buena
0,90-1,00 | Validez muy buena

Cocficiente de validez

Nota: El instrumento podré ser considerado a partir de una calificacién aceptable

lhbmnwm
TECHOLOGO

e oeveho. € i 2
Apellidos y Nombres: Rosag, WendolZa : il ﬁeu“b‘\d_&eﬂ “
Grado Académico: A1C T(ecwolsyia TlediCu “Tevegia §
r e A e
DNI: 76918156

CTMP: 445799
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ANEXO 05

RESULTADOS GENERALES GRAFICOS

Antepulsion de cabeza Posicion neutra
Nivel de Cabeza

Figura 1. Equilibrio normal y el equilibrio

10 +

Antepulsion de cabeza Total

Figura 2. Equilibrio alterado y el equilibrio
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0.40

Pruebas de Normalidad: Kolmogorov-Smirnov
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Figura 3. Comportamiento de normalidad

0.35

0.30

0.25

0.20

0.15

+

do: Antepulsion nivel y Equilibrio

. 4 rEr0.755%

-H-+:_ +

+ 4
+
+
. 1;3*13'?
+ T+
T
+

0.2 0.3
Antepulsion nivel

-0.3 =02 =01
Equilibrio

Figura 4. Dispersion de la antepulsion de cabeza y equilibrio
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ANEXO 06

BASE DE DATOS
Antepulsion Equilibrio
Sexo | Edad | Puntaje | Nivel | Puntaje | Nivel

1 1 1.0 1 8 1
2 2 1.5 1 10 1
2 2 1.8 1 12 2
1 2 1.0 1 11 2
1 2 1.0 1 10 1
1 2 1.0 1 12 2
1 1 0.0 3 8 1
1 1 0.0 3 10 1
1 2 1.0 1 12 2
1 2 1.0 1 12 2
2 2 1.8 1 14 2
1 3 1.0 1 15 2
2 1 0.0 3 8 1
1 2 1.0 1 12 2
2 2 1.5 1 13 2
1 2 1.8 1 15 2
1 3 2.0 1 16 2
1 3 1.5 1 15 2
1 2 1.0 1 10 1
1 2 1.5 1 15 2
2 2 1.8 1 14 2
2 2 2.0 1 15 2
1 2 1.2 1 13 2
1 2 1.5 1 15 2
2 3 1.6 1 15 2
2 3 2.0 1 16 2
2 1 0.0 3 10 1
1 1 0.0 3 9 1
1 1 0.0 3 8 1
2 1 1.2 1 11 2
1 2 0.0 3 10 1
1 1 0.0 3 9 1
1 1 0.0 3 9 1
1 1 0.0 3 10 1
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10
12
10

10

10

10
12
15
13
12
13
10
10

13
12
13
14
16
15
13
12
13
10

12
10
14
10
10
10
10
10
13
12

1.0
1.3

0.0

0.0

0.0

0.0

0.0

0.0

0.0

0.0

1.0
1.0
1.0
1.0
1.0

0.0

0.0

0.0

1.0
1.0
1.0
1.2
1.5
1.3
1.0
1.0
1.3

0.0

0.0

1.5
0.0

1.6
0.0

0.0

1.5
0.0

0.0

1.5
1.2
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2 2 1.5 1 10 1

1 3 2.0 1 16 2

1 3 1.5 1 14 2

1 3 1.4 1 15 2

1 3 0.0 1 13 2

2 3 1.5 1 14 2

2 3 2.0 1 15 2

1. Entre 60 a 69 afios 1.Antepulsion de cabeza 1.Equilibrio normal

1.Hombres 2.Entre 70 a 79 afios 2.Retropulsion de cabeza 2.Equilibrio alterado
2.Mujeres  3.De 80 afios a mas 3.posicion neutra
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ANEXO 07
CONSENTIMIENTO INFORMADO
Nivel de estudio: Pregrado
Introduccion:
Lo invito a participar del estudio de investigacion denominado:

Antepulsion de cabeza y la relacion con el equilibrio en adultos mayores que

asisten al Hospital Guillermo Almenara, Lima 2023

Este es un estudio desarrollado por: Arosquipa Ramirez Cindy perteneciente a

la Universidad San Pedro — Chimbote.
El objetivo de esta investigacion es:

Determinar la Antepulsion de cabeza y el equilibrio en adultos mayores del

Hospital Guillermo Almenara Lima 2023.

Por este motivo es necesario profundizar mas en este tema y abordarlo con la

debida importancia que amerita.
Metodologia:

Si usted acepta participar, le informamos que se llevaran a cabo los siguientes

procedimientos:

1. Procedimiento 1. Evaluacion fisioterapéutica inicial
2. Procedimiento 3. Evaluacion fisioterapéutica final
Beneficios:

No existe beneficio directo para usted por participar de este estudio. Sin
embargo, se le informara de manera personal y confidencial de algin resultado
que se crea conveniente que usted necesite conocer. Los resultados también
seran archivados en: las historias clinicas/ registros /base de datos de cada
participante y de ser el caso se le recomendard para que acuda a su médico

especialista tratante.
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Costos e incentivos:
Usted no realizara ningun gasto por participar de este estudio.
Confidencialidad:

Su informacion estara protegida ya que su participacion es andnima, usaremos
cddigos de identificacion internos los cuales mantendran su privacidad. Si los
resultados de este estudio son publicados en una revista cientifica, no se
mostrara ningin dato que permita la identificacion de su persona. Sus archivos

no seran mostrados a ninguna persona ajena al estudio sin su consentimiento.
Consentimiento:

Acepto voluntariamente a participar en este estudio, he comprendido
perfectamente la informacidon que se me ha brindado sobre las cosas que van a
suceder si participo en el presente estudio, también entiendo que puedo decidir

no participar y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento.
Codigo de Participante: 3017100294
Nombre: Cindy Arosquipa Ramirez

Fecha: 13 marzo 2024

=

Firma del Participante
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ANEXO 08

SOLICITUD A LA INSTITUCION DONDE SE DESARROLLO LA
INVESTIGACION

“ . : : f
Decenio de la igualdad de oportunidades para mujeres y hombres”

“Aiio de la unidad, la paz y el desarrollo 7

Chimbote, 6 noviembre 2023

Dra. #Rsessalua
" RED PRESTACIONAL ALMENARA ~ORH-HNGAI
ROSSANA ORDONEZ YAIPEN 6 NOV 2023
Jefe del servicio N16 medicina interna Hora: 9:15 AM
Essalud hospital Guillermo almenara Irigoyen SECRETARIA --—----- RECIBIDO

Presente.-
Reciba el saludo de la Direccién de la Escuela Profesional de tecnologia médica de la
Universidad San Pedro para felicitarle por su exitosa gestion y en esta oportunidad solicitarle el
apoyo de su representada para facilitar la ejecucion de la investigacion titulada Antepulsion de
cabeza y equilibrio en adultos mayores en pacientes del hospital Essalud Guillermo
almenara Irigoyen -Lima, 2024, a cargo del estudiante: Arosquipa Ramirez Cindy , con
c6digo 3017100294 e identificado con DNI 44007456, permitiéndole aplicar los instrumentos
de investigacion, para obtener informacion de estricto uso académico.

Agradecemos anticipadamente el apoyo a la investigacion cientifica, brindandoles a los
investigadores las facilidades del caso.

Como usted podré apreciar el estudio no revela la razén social de su representada, cuidados

éticos que tomamos muy en cuenta.

Atentamente.,

= =
& /
v ¥/ [or. Ever Wittredo Zavaleta Lianos

Deacter Ceneral
Féal Huscho
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AR Essalud

WAS SALUD PARA MAS PERUANGS

“Decenio de la igualdad de oportunidades para mujeres y hombres”

-

“Aiio de la unidad, la paz y el desarrollo
Lima 01 de Enero del 2024
Sefior Doctor:
EBER WILFREDO ZABALETA LLANOS
Director General

Filial Huacho .universidad san pedro

Asunto: Respuesta a la solicitud para facilitar la ejecucion del proyecto de
investigacion en nuestra institucion.

Por medio de la presente reciba usted un cordial saludo y a su vez informarle que se ha
aprobado el permiso para que se ejecute la investigacion que lleva por titulo
Antepulsion de cabeza y equilibrio en adultos mayores.

Solicitada por la alumna Cindy Arosquipa Ramirez para la elaboracion de su tesis.

Sin otro particular se despide

Atentamente
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ANEXO 09

FRONTIS HOSPITAL GUILLERMO ALMENARA

ANEXO 10

EMERGENCIAS HOSPITAL GUILLERMO ALMENARA

HOspy+ E
TAL N M t

(Eily
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ANEXO 11

INFRAESTRUCTURA DEL HOSPITAL GUILLERMO ALMENARA

ANEXO 12

PACIENTES DEL HOSPITAL GUILLERMO ALMENARA
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ANEXO 13

FORMATO DE REPOSITORIO
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ANEXO 14

REPORTE DE TURNITIN

Antepulsion de cabezay larelacion con el equilibrio en
adultos mayores que asisten al Hospital Guillermo Almenara,
Lima 2023.

INFORME DE ORIGINALIDAD

29, 28 8y

INDICE DE SIMILITUD ~ FUENTES DE INTERNET ~ PUBLICACIONES TRABAJOS DEL
ESTUDIANTE

FUENTES PRIMARIAS

repositorio.uwiener.edu.pe 50/
0

Fuente de Internet

repositorio.unfv.edu.pe 30/
0

Fuente de Internet

nutemilya.blogspot.com 30/
0

Fuente de Internet

hdl.handle.net 30/
0

repo.uta.edu.ec 20/
0

Fuente de Internet

repositorio.udch.edu.pe 20/
0

Fuente de Internet

jlfisios.com 1
%

Fuente de Internet

Fuente de Internet
6
8

repositorio.unab.cl 1,
0

Fuente de Internet




repositorio.uceva.edu.co

Fuente de Internet %
alicia.concytec.gob.pe
Fuente de Internet %
repositorio.uniautonoma.edu.co
Fuente de Internet %
repositorio.unac.edu.pe
Fuente de Internet %
Submitted to Universidad Cesar Vallejo
Trabajo del estudiante %
repository.ucc.edu.co ”
Fuente de Internet 0
repositorio.utelesup.edu.pe
Fuente de Internet %
www.coursehero.com
Fuente de Internet %
Submitted to Universidad Privada San Pedro
177 = . 0%
rabajo del estudiante 0
repositorio.ucss.edu.pe
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