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1. INTRODUCCION

1.1.Problema de investigacion

La presente investigacion se centra en dar una solucion a personas que presentan
complicaciones posteriores al uso de muletas, teniendo en cuenta que una
discapacidad fisica limita la participacion de una persona en diferentes actividades.
Segun el informe de la OMS, se estima que en el mundo existen mas de 1000 millones
de personas con algun tipo de discapacidad, esta cifra representa el 15% de la
poblacion total y se considera que la tasa de personas est4d aumentando a causa del

envejecimiento y aumento de enfermedades cronicas a escala mundial (OMS, 2017).

Las personas con discapacidad intentan integrarse a la sociedad, sin embargo, la
tasa de empleo de hombres (53%) y mujeres (20%) con discapacidad es menor que la
de aquellos que no presentan ninguna limitacion (Hombres 65% y mujeres el 30%)
(OMS, 2017). Algunas personas intentan solucionar este problema e integrarse a la
comunidad mediante el uso de dispositivos, herramientas y ayudas, denominados

colectivamente como Tecnologias de asistencia.

Las Tecnologias de asistencia se definen como el campo de la ingenieria que
aborda el desarrollo de métodos, sistemas y dispositivos para ayudar a las personas
con discapacidad, de modo que puedan llevar a cabo actividades de la vida diaria,
dichos dispositivos se pueden usar para aumentar o mejorar capacidades funcionales
de cualquier individuo que pueda sufrir alguna discapacidad. Varian desde anteojos,
implantes cocleares, software o dispositivos de asistencia informaticos, dispositivos que

ayudan a realizar tareas domésticas, sillas de ruedas, bastones, dispositivos de oOrtesis
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y protesis y muletas (Pant, Gupta, Khanna, & Saxena, 2017). Se considera que, a nivel
mundial, el acceso a estos dispositivos de ayuda no es tan sencillo, ya que solo 1 de
cada 10 personas que los necesitan tienen facilidad de obtenerlos segun informes de la
OMS (OMS, 2016).

Las personas que requieren el uso de muletas pueden presentar diferentes
patologias, entre ellas pardlisis cerebral, lesion de la médula espinal, distrofia muscular,
accidente cerebrovascular, distonias, accidentes y lesiones articulares que limitan la
realizacion de diferentes actividades locomotoras. En el caso de Colombia hay una
gran parte de la poblacion que presenta dificultades para desplazarse, segun las cifras
del DANE del afio 2019, un total de 3’'065.361 personas se encuentran en condicion de
discapacidad y dentro de ellos 36,9 % de ciudadanos tiene dificultad para mover el
cuerpo (El Tiempo, 2019). Mientras tanto, en la ciudad de Bogota se han registrado
240.000 personas con discapacidad y dificultad para desplazarse en la Secretaria de
Salud. Estas cifras podrian aumentar, ya que se han encontrado algunos casos no
registrados por falta de informacion (Lurduy, 2016). Ademds, la Secretaria de
Integracion Social presenté una cifra de 27.300 personas con discapacidad que
aseguran tener dificultades permanentes para desplazarse (Murad & Garcia, 2018). En
muchos de los casos es indicado el uso de muletas como medida protectora de un
postoperatorio de alto riesgo, evitar caidas por alteraciones de equilibrio o en caso de
amputaciones y es el fisioterapeuta quien tiene dominio del tema, acerca del uso

adecuado, indicaciones y prescripcion de estos dispositivos de ayuda.

A pesar de que el fisioterapeuta esté presente en todas las fases de recuperacion de
los pacientes y ensefie el uso del dispositivo, muchos de ellos presentan dificultades
con el uso de las muletas como eczemas, callos, inflamacion en las axilas, compresion
del nervio axilar, parestesias en brazo, antebrazo y mano, oclusion arterial aguda,

sindrome de desfiladero toracico, arteritis de células gigantes, cambios en el patrén de
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la marcha, aneurismas de arteria braquial, aumento de carga en la extremidad

afectada, entre otras (Wollina, Heinig, Tchernev, Franga, & Lotti, 2018).

Estas complicaciones pueden generarse por priorizacion en otros cuidados
derivados del uso de muletas, falta de comprension del uso de dispositivos, falta de
recursos economicos, desobediencia de 6rdenes, uso de una muleta no adaptada o
elaborada en casa, desajuste de medidas de la muleta, necesidad de una
retroalimentacion constante, etc. (Shi, Xiao, & Zhifang, 2018). De esta manera las
complicaciones y mayor tiempo de recuperacion se estan generalizando en la Ciudad
de Bogota y en el mundo (Basilio, Aparecido, Dal Poggetto Molinari, & Menezes, 2014).
Sin embargo, no hay estudios recientes que permitan disminuir las complicaciones que
se asocian al uso de muletas a través de un aplicativo o herramienta de facil acceso y

uso.

Una aplicacion mévil que permita instruir al paciente hacia un aprendizaje continuo
de como usar muletas podria resultar de gran beneficio considerando que las
aplicaciones moviles ya se han usado con fines médicos, en areas de medicacion,
salud mental, enfermedad cardiovascular, diabetes y enfermedad renal y se ha
evidenciado que el paciente presenta mejoras en el compromiso con su estado de
salud, adherencia al tratamiento, disminucién de visitas al médico y ahorro de costos
para el sistema sanitario (Bradway, y otros, 2020).

Es importante reconocer que las plataformas tecnoldgicas y las aplicaciones moviles
han tenido un crecimiento exponencial tanto en tiempo de uso como en conectividad,
varios estudios afirman que se destina cerca del 90% del tiempo de conexién al uso de
aplicaciones maviles llevando asi a un mayor acercamiento del usuario con otros
usuarios e incluso con profesionales de salud. Sin embargo, el area de aplicaciones

moviles no es tan conocido, y tanto como personal de la salud y paciente sienten
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desconfianza y dudas sobre la fiabilidad de los datos. A pesar de que en los dltimos
afos se integre cada vez mas personal médico, ha sido dificil cerrar la brecha entre
ayudas tecnoldgicas, paciente y personal médico, aunque se compruebe en repetidas

veces los beneficios de ello.

Por medio de esta investigacion se busca disefiar una aplicacion mévil que permita a
los pacientes y cuidadores entender y comprender todos los aspectos relacionados con
el uso de muletas de manera did4ctica y creativa, que sea de facil uso y acceso,
disminuyendo las complicaciones asociadas y evitando los efectos adversos del uso de
estas. Ademas de aprovechar los beneficios de las aplicaciones web: incremento de
trabajo colaborativo, habilidad de comunicacién, transmision de informacion, capacidad

de monitorizacion, facilidad de uso y sintesis de un gran flujo de informacion.

Surge, de esta manera la siguiente pregunta problema: ¢Qué aspectos debe tener el
disefio de una aplicacion moévil para pacientes y cuidadores sobre el uso de muletas en
la ciudad de Bogota?

1.2.0bjetivos

1.2.1. Objetivo general

Diseflar un instrumento educativo para pacientes y cuidadores sobre el uso de

muletas en la ciudad de Bogota en forma de aplicativo movil.

1.2.2. Objetivos especificos

10
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- Reconocer los antecedentes de aplicaciones moviles, recomendaciones,
complicaciones y elementos usados para el uso de muletas a través de una

sistematizacion de la literatura cientifica.

- ldentificar los resultados de busqueda mas frecuentes de las personas que requieren

muletas a través de la clasificacién de literatura no formal.

- Reconocer los elementos y/o herramientas que se requieren para hacer un aplicativo

movil dirigido a pacientes y cuidadores en la ciudad de Bogota.

1.3.Justificacion

El uso de muletas se ha indicado para pacientes con post operatorios de artrosis
degenerativa de cadera y rodilla, fracturas de la cabeza del fémur, luxaciones,
subluxaciones, entre otros (Pant, Gupta, Khanna, & Saxena, 2017) (Slullitel, y otros,
2018) (Lightsey, y otros, 2018). El uso de este dispositivo les ayudara a volver a

caminar, restaurar la marcha y llevar una vida mas independiente.

Sin embargo, diversos estudios han identificado ciertas caracteristicas que no son
propias de la marcha con muletas, por ejemplo, existe una reduccion en la longitud y
velocidad del paso y aumento en el periodo de paso cuando se aumenta la carga
ejercida sobre la muleta (Pant, Gupta, Khanna, & Saxena, 2017), la marcha oscilante
con dos muletas produce un mayor peso de la axila sobre la muleta que una marcha

reciproca (Perez-Rizo, y otros, 2017), la presion que se ejerce en varias zonas de la

11



JIONES EN SALUD Y EN EL CAMPO DE LA FISIOTERAPIA: APLICACION

IBEROAMERICANA SOBRE EL USO DE MULETAS EN LA CIUDAD DE BOGOTA

CORPORACION UNIVERSITARIA

mano al usar muletas no es uniforme en sujetos no experimentados (Silva, Medola,
Bonfim, & Paschoarelli, 2015), en pacientes con una extremidad operada se pudo
evidenciar un aumento de descarga de peso en dicha extremidad cuando se usaba
muletas convencionales (Murawa, Dworak, Kabacinski, Syczewska, & Rzepnicka,
2016), la velocidad de marcha con un dispositivo de ayuda es 0,6 metros por segundo
menor que en una deambulacién normal (Saensook, y otros, 2014), la carga de presion
en el antebrazo durante la marcha asistida por muletas se encuentra

predominantemente en el cubito (Fischer, y otros, 2014), entre otras.

A partir de los cambios anteriormente mencionados el paciente puede generar
alteraciones fisiologicas, que con el tiempo se convertiran en efectos adversos. Uno de
ellos es la compresion constante del nervio axilar después de un tiempo considerable
del uso de muletas, agresion al contacto con la base tubular de la muleta, inestabilidad
al caminar en superficies que no sean planas por la dificultad de adaptacion de la

contera y percepcion de cansancio constante (Vasques, 2017).

Es por esta razon que al utilizar las muletas aparecen efectos adversos como callos,
eczemas, cicatrices hipertroficas, complicaciones en el nervio o compresion de la axila,
gue generan incomodidad en el paciente, cambian el patrén de marcha y prolongan el
tiempo de recuperacién (Wollina, Heinig, Tchernev, Franca, & Lotti, 2018). Y aunque se
han utilizado medidas para solucionar el problema, han sido muy costosas, son de
dificil acceso, no estan disponibles en paises como Colombia o se enfocan hacia la
evaluacion de la marcha (Gagnon, y otros, 2018), entre ellas encontramos modelos
anatomicos de antebrazo (Hugle, Arnieri, Bunter, Scharen, & Miundermann, 2017),
dispositivos que permitian medir las presiones y entregar reportes al personal de salud
encargado (Chamorro-Moriana, Sevillano, & Ridao-Fernandez, 2016), escalas de
clasificacion como la CHAGS, disefiada a partir de un estudio para sujetos con
esguince de tobillo (Chamorro-Moriana, Ridao-Fernandez, Ojeda, Benitez-Lugo, &

Sevillano, 2016), manguitos anatomicos denominados ESFOS (Borrelli & Haslach,

12
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2013), mecanismos para disminuir la sensacién del peso de gravedad (Cheng &
Cheng, 2011), dispositivos alternos que reemplazan las muletas (NewsWire NP, 2019),
dispositivos externos que facilitan el uso de dispositivos de ayuda denominados
Theratogs (Maguire, y otros, 2016)y muletas personalizadas para cada tipo de paciente

(Programa de Ingenieria Fundamentos de disefio, 2017).

A partir de la dificultad de encontrar un dispositivo 0 mecanismo que facilite o corrija
la marcha con muletas, el paciente recurre a herramientas de facil acceso a través de
internet, como lo son blogs informativos o videos explicativos (Angel, 2019) (Children's
Hospital Colorado, 2019) (Sacristan, 2015) (Rosario, y otros, 2017).

Por otro lado, son muy pocos los aplicativos méviles encontrados para facilitar el uso
de muletas desde un ambiente propio del paciente, uno de ellos se denomina MOBI-
Mobility aids y otro se denomina crutch use app, ambos tienen un valor para poder ser
descargados y utilizados y proporcionan informacion en inglés Unicamente (Rehab
Learning., s.f.) (NHS solutions, 2019).

Este trabajo de investigacion pretende disefiar una aplicaciéon movil en el area de
fisioterapia, la cual favorezca la comprension del uso de muletas en pacientes y
cuidadores, para asi disminuir complicaciones durante y al finalizar su uso. Con el
disefio y empleo de este tipo de aplicaciones del area de la salud se busca mayor
comodidad, y contribuir al autocuidado e independencia de quienes utilizan este tipo de

apoyo.

2. MARCO DE REFERENCIA

2.1.Marco teérico

13
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Las Ayudas Técnicas (AT) se definen como elementos externos utilizados para la
correccion o facilitacién de una accién o desplazamiento, otorgando a la persona que
los usa ahorro de energia y mayor seguridad, en conjunto con las acciones de
promocion, prevencion, recuperacion y rehabilitacion en determinados casos. También
se caracterizan por ser dispositivos variados, que incrementan el nivel de

independencia funcional de los usuarios (Ministerio de salud de Chile, 2010).

El uso de muletas o de los elementos mencionados anteriormente se ha enmarcado
dentro de un proceso grande y complejo que algunos autores llaman etapas y procesos
de las ayudas técnicas, segun el Ministerio de Salud de Chile existen 4 fases
(Ministerio de salud de Chile, 2010):

- Sospecha de indicacion de la ayuda técnica: las personas encargadas de manejar
esta fase seran el equipo de salud, el paciente, la familia o la comunidad. Su principal
objetivo es sospechar el uso potencial de una ayuda técnica para toda patologia que
produzca una limitacion funcional. Para indicar una ayuda técnica es preciso determinar
el nivel de dolor, claudicacibn o compensacion en la marcha, alteraciébn en la

funcionalidad de esta, inestabilidad articular, riesgo de caidas y dependencia severa.

- Confirmaciéon de indicacion de la ayuda técnica: el personal encargado seran el
médico, el fisioterapeuta y la enfermera (en caso de paciente o adulto mayor), en esta
fase el médico confirmara el diagnodstico y evaluara junto con el fisioterapeuta la

indicacion de la ayuda técnica.

14
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- Tratamiento, entrenamiento y educacién: fase dirigida por el fisioterapeuta, quien
tendrd las acciones de educar, entrenar y entregar la ayuda técnica al paciente o la
familia. Se describird al paciente las caracteristicas de la ayuda técnica entregada
(materiales, duracién estimada, uso de garantia del proveedor, reposicion), se explicara
el uso y cuidado del dispositivo, se entrenara y practicard con la ayuda técnica y se

corregira y reforzara en el uso de la ayuda técnica.

- Seguimiento: en esta fase el paciente se dirige al centro de APS y se determina si
hay permanencia o retiro de la ayuda técnica. Se sugiere realizar un control al mes de
la entrega. Su finalidad es evaluar el uso inadecuado de la oOrtesis y/o reforzar
indicacion. El objetivo del seguimiento es confirmar, cambiar y/o retirar la indicacion

efectuada debido a un posible cambio en el estado funcional del paciente.

2.2.Marco conceptual

2.2.1. Ayudas de soporte

La Organizacion Internacional de Normalizacién define las ayudas técnicas o de
soporte como los productos instrumentos, equipos o sistemas técnicos utilizados por
una persona con discapacidad, fabricados especialmente o disponibles en el mercado,

para prevenir, mitigar o neutralizar una deficiencia o discapacidad (Gorgues, 2006).

Corgues en su articulo “Ayudas técnicas para la marcha” define las ayudas de
soporte como productos fabricados en serie para prevenir, compensar, aliviar o
neutralizar deficiencias o limitaciones para el desarrollo de actividades o restricciones a

la participacion, entre ellos se encuentran las ayudas para la vida diaria, Ortesis,

15
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prétesis, ayudas para la marcha, etc. (2006).

Las ayudas técnicas o de soporte se conocen como “dispositivos de asistencia” o
“tecnologias de apoyo”. Por otro lado, las ayudas de soporte para la marcha se definen
como dispositivos que proporcionan un apoyo adicional del cuerpo humano en el suelo,
durante el desarrollo de la marcha, tienen como objetivo permitir el desplazamiento,
movilidad y bipedestacion de las personas y con ello permitir el desarrollo de las
personas en el medio ambiente y la expresion de sus habilidades, facilitando la
participacion en diversas actividades (Gorgues, 2006).

Las ayudas de soporte para la marcha se dividen en dos tipos: fijas, en las que se
incluyen los pasamanos y las barras paralelas y méviles que abarcan los andadores,
bastones ingleses, bastones canadienses y las muletas. Debido a que la presente
investigacion se enfoca en un dispositivo mévil como las muletas, profundizaremos en

su utilidad, caracteristicas, indicaciones y uso (Gorgues, 2006).

2.2.2. Muletas

Las muletas son un apoyo para el cuerpo humano disefiado con el propésito de
asistir al caminar cuando una de las extremidades inferiores requiere soporte adicional
durante el desplazamiento, comunmente cuando el ser humano sufre algun tipo de

incapacidad para caminar con alguna de estas (Romo, 2015).

Son dispositivos ortopédicos que permiten realizar un apoyo directo sobre el tronco,
lo que proporciona una gran estabilidad y equilibrio, dejando las manos libres al mismo

tiempo. En general, los enfermos las aceptan con mucha dificultad. Hoy dia, estan en
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desuso por ser poco estéticas. Para realizar la marcha pendular son mas efectivas que
los bastones ingleses (Zambudio, 2009).

2.2.2.1. Caracteristicas de las muletas

Dentro de las caracteristicas mas importantes de las muletas se pueden encontrar

las siguientes:

Es un instrumento disefiado para realizar la marcha repartiendo el apoyo entre
axilas, tronco y manos. Estdn hechas de aluminio, acero y madera, adicional a ellas se
encuentra la muleta en fibra de carbono, hecha de un material ligero, no se oxida,

permeable, muy resistente y puede elaborarse en muchos colores (Romo, 2015).

Presentan un apoyo axilar conformado por una almohadilla, de 15 a 20 cm de ancho,
hecha de un material llamado memory foam, espuma viscoelastica de poliuretano, alli
es donde el paciente podra suspender su extremidad superior como apoyo. Presenta
una empufadura, ubicada a 5 cm de la axila, alli se podra ubicar la mano y permite
descargar el peso al caminar. Presenta también tubos de soporte o abrazaderas que
permitiran dar un soporte y estabilidad completa a la muleta y un sistema telescopico

con la ayuda de una contera en su parte mas distal (Zambudio, 2009).

La empufiadura puede ser removida en caso de desgaste para ser sustituida por una
nueva. Ambas abrazaderas que se mencionan anteriormente son de metal y su funcion
es, abrazar al tubo a modo que el usuario pueda colocarla a la distancia adecuada
entre la almohadilla de la axila y la mano, que va sobre la empuiadura para el mejor

funcionamiento y ergonomia de la muleta. La segunda abrazadera que mencionamos
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se encuentra abajo en la estructura, justo por encima de una de las patas de goma (se
ajusta para que la abrazadera no se mueva una vez que la persona la coloque donde lo
desea) y de igual manera que las otras abrazaderas se ajustan al tubo con una

mariposa de metal (Zambudio, 2009).

2.2.2.2. Prescripcion

- El apoyo axilar (extremo de la muleta) debe encontrarse de 1.5 a 2cm, o dos dedos

de ancho por debajo de la axila, con los hombros relajados.

- La empufadura debe de colocarse de tal manera que el codo quede flexionado

unos 15 a 30 grados para que pueda extenderse totalmente cuando se dé un paso

- Lo largo de la muleta (desde el extremo superior hasta el extremo inferior) la
longitud debe de ser igual a la distancia que hay desde la axila hasta aproximadamente
6 cm. delante del zapato (Romo, 2015).

- Para su correcta prescripcion debe asegurarse que ambas muletas sean iguales,
una no puede ser mas larga que la otra y que los extremos de goma no tengan grietas

0 se encuentren sueltos (Bravo, 2013).

- La zona axilar debe ser protegida, por esta razon debe estar almohadillado con
materiales como la gomaespuma, que impide la compresion del nervio radial de la axila
(Bravo, 2013).
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- Es recomendable que el apoyo de la muleta deba realizarse contra el térax, que
soportara el peso, evitando realizarlo en el hueco axilar, ya que provocara
compresiones nerviosas y a su vez, parestesias, paralisis o pérdida de la fuerza

muscular (Bravo, 2013).

- Al estar de pie, es necesario mantener el equilibrio, por esta razén la contera debe
quedar situada a 8 0 10 cm por delante y por fuera de la punta de los pies. Ademas, el
paciente quedara con las manos en la empufiadura, mufiecas hiperextendidas y codo

flexionado como se mencioné anteriormente (Bravo, 2013).

- Segun (Glisoi, y otros) desplazarse con muletas requiere cierta coordinacion
(2016). Se deben seguir algunos parametros durante el desplazamiento, como, por
ejemplo: la distancia correcta entre el apoyo axilar y la axila, en donde dicho apoyo
debe encontrarse a 2 pulgadas o aproximadamente el ancho de dos dedos por debajo
de la axila con los hombros relajados. Se menciona también que al caminar el peso
debe soportarse entre las manos y el torax y el cuerpo avanza con pequefios saltos
(Bravo, 2013).

2.2.2.3. Indicaciones

Su principal indicacion es la de generar un soporte a una descarga del peso corporal
del 80%. Brinda estabilidad y control del tronco por tener 3 puntos de contacto. El uso
de las muletas se indica después de la lesidon de una pierna, si se necesita un poco de
ayuda en el equilibrio, o si la persona siente que tiene una pierna mas débil o percibe

mayor dolor en una extremidad que en la otra (Glisoi, y otros, 2016).
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A menudo cuando ocurre una lesién traumatolégica (esguinces o fracturas del
miembro inferior) el paciente se puede ver obligado a usar muletas durante una
temporada. El buen uso de estas es importante para dar seguridad y autonomia al
paciente en sus desplazamientos y evitar complicaciones afiadidas como caidas,

sobrecargas, dolores de espalda (Glisoi, y otros, 2016).

2.2.2.4. Tipos

Hay tres modelos basicos de muletas: muletas axilares; antebrazo o Lofstrand
(errbneamente llamado canadiense); y descarga del peso del antebrazo, representado
en la Tabla 1.

Tabla 1
Tipos de muletas

Muleta Descripcién Ventajas Desventajas

Muleta axilar Apoyo axilar a Representa un alivio La regulacion
través de un blogue de hasta el 80% de incorrecta del apoyo
amoblado en la parte carga en los miembros axilar puede causar

superior, empufiadura inferiores. compresion del nervio y
manual, altura arteria  axilar, uso
regulable, conforme a restringido a lugares

la compresion del brazo amplios.
del paciente

Muleta Lofstrand Posee una Permite la movilidad Posee menor apoyo
abrazadera en el en escaleras, tanto axilar ya que no
antebrazo, para como para entrar y salir presenta una Dbarra
aumentar el brazo de de un automovil, axilar, la abrazadera es
palanca de la permite que la dificl de remover,
empufadura, es la mas empufadura guede requiere mayor control

adecuada para usar por

suelta sin que la muleta

y fuerza de miembros

periodos prolongados. caiga. superiores, son mas
costosas que las
muletas axilares.
Muleta de descarga Posee una Indicada cuando el Dificultad en el
de peso antebraquial plataforma  horizontal pufio de la mano no aprendizaje de uso.

para todo el antebrazo,
que es utilizado para

puede recibir cargas.
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soportar todo el peso
en lugar de la mano.
Nota. Adaptado de (Glisoi, y otros, 2016). La tabla refiere los principales tipos de muletas utilizados a nivel mundial

con su respectiva descripcion, ventajas y desventajas.

2.2.2.5. Uso

2.2.2.5.1. Paracaminar

Existen en la literatura varios tipos de marcha indicados para las muletas, entre ellos

se encuentra:

- Marcha tipo buceo: Indicado cuando hay una incapacidad para descargar
completamente el peso en las extremidades inferiores debido a fracturas, dolor,
amputacion o postoperatorio, entre otros. En esta marcha se toman las muletas delante
del cuerpo, se da una descarga de peso total en las extremidades superiores, las
extremidades inferiores deben empujarse y moverse al frente de la linea entre las

muletas al mismo tiempo (Glisoi, y otros, 2016).

- Marcha tipo semi- buceo: indicado cuando hay debilidad en ambas extremidades
inferiores. Ambas muletas deben llevarse hacia adelante, se da una descarga de peso
total en las extremidades superiores y ambas extremidades inferiores deben llevarse
hacia adelante al mismo tiempo, la distancia entre muletas y miembros inferiores no
debe excederse. Es importante asegurarse de que las axilas no deben apoyarse en la
muleta durante la marcha, se aplica toda la fuerza en el codo y la muiieca (Glisoi, y
otros, 2016).
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- Marcha de tres puntos: indicado cuando hay una incapacidad para descargar el
peso en una de las extremidades inferiores: extremidad afectada por fractura, dolor,
amputacion, después de la operacion, entre otros. Primero, se deben adelantar ambas
muletas y luego la extremidad afectada. El peso corporal debe descargarse en las

muletas y finalmente la extremidad no afectada continuaréa (Glisoi, y otros, 2016).

- Marcha de cuatro puntos: indicado cuando hay debilidad en ambas extremidades
inferiores o coordinacion insuficiente. Debe existir alternancia entre las extremidades,
es decir, avanza la muleta izquierda, avanza el pie derecho; avanza la muleta derecha,
avanza el pie izquierdo. Garantiza la estabilidad ya que siempre hay tres puntos de
apoyo en el suelo, sin embargo, presenta baja velocidad de la marcha (Glisoi, y otros,
2016).

- Marcha de dos puntos: indicada cuando hay debilidad en ambas extremidades
inferiores o falta de coordinacién. La secuencia de movimientos en este patréon de
marcha es la siguiente: muleta izquierda y pie derecho juntos; muleta derecha y pie
izquierdo juntos (Glisoi, y otros, 2016).

Sin embargo, hay un patrén de marcha general y sigue la siguiente secuencia de

pasos:

- Comienza en la posicion tripode y se mantiene todo su peso sobre el pie “bueno”

gue es el que lo sostiene.

- Se colocan adelante ambas muletas y el pie o la pierna afectados.
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- Continua moviendo hacia adelante el pie o la pierna “buenos”, que son los que

sostienen el peso, y se apoyan delante del extremo inferior de las muletas.

- Se colocan adelante ambas muletas y luego el pie o pierna afectados.

- Se repiten los pasos 3y 4.

2.2.2.5.2. Para sentarse

El paciente debe llevar la extremidad inferior mas afectada hacia adelante, sostener
ambas muletas con una mano y usar la otra para sentir el asiento de la silla y sentarse
lentamente. Al estar de pie, las muletas deben colocarse ligeramente delante de la silla,
ambas muletas deben mantenerse en la mano ipsilateral a la extremidad inferior menos
afectada. El individuo debe mover su cuerpo hacia adelante en la silla, impulsarse
hacia arriba y desplazar su peso hacia la extremidad inferior menos afectada (Glisoi, y
otros, 2016).

El paciente puede seguir los siguientes pasos segun el articulo “Dispositivos
auxiliares de marcha: orientagdo quanto ao uso, adequacao e prevencao de quedas em

idosos” (Glisoi, y otros, 2016).

- Se debe asegurar que la silla sea estable y que no rodara ni se desplazara. La silla

debe tener brazos y respaldo.
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- Se posiciona en posicion bipeda de tal manera que la parte trasera de las piernas

toque la parte delantera de la silla.

- Se debe sostener de ambas muletas con una mano, toméandolas por la

empufadura.

- Por ultimo, se sujeta a las muletas (por un lado) y al brazo de la silla (por el otro
lado) para asegurar el equilibrio y la estabilidad mientras se sienta o se levanta de la

silla.

2.2.2.5.3. Subir y bajar escaleras

Se recomienda la siguiente secuencia de pasos:

- Al subir las escaleras, la extremidad inferior menos afectada debe colocarse en el
primer escalén junto con las muletas, luego la extremidad inferior afectada debe
avanzar al siguiente escaldn, repitiendo asi la secuencia en los proximos escalones.
(Glisoi, y otros, 2016)

- Al descender las escaleras, la extremidad inferior més afectada y las muletas
deben comenzar el movimiento de descenso, posicionandose en el primer escalon,
seguido de la extremidad inferior menos afectada, progresando el descenso de esta

manera a través de los escalones restantes (Glisoi, y otros, 2016).
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- Si es muy dificil para el individuo ascender y descender progresando a través de
los pasos, se le puede indicar que adopte este patrén, pero debe avanzar hacia arriba 'y

hacia abajo (Glisoi, y otros, 2016).

- En las escaleras donde hay pasamanos a lo largo de toda su longitud y que estan
correctamente fijados a la pared, esta caracteristica se puede usar como soporte
(ambas muletas deben sujetarse en el lado opuesto al pasamanos) (Glisoi, y otros,
2016).

2.2.2.6. Complicaciones del uso de muletas

En algunos estudios se encontraron complicaciones debido al uso de muletas, entre

ellos:

Basilio, Aparecido, Dal Poggetto y Menezes (2014) realizaron un estudio en el cual
se estudié el caso de una paciente de 67 aflos sometida a varias intervenciones
quirargicas por osteomielitis en el fémur de su pierna derecha, la paciente tuvo
secuelas (hipoplasia) que generaron el uso continuo y prolongado de muleta. El
dispositivo de ayuda fue fabricado en casa, no estaba ajustado a las medidas
antropomeétricas de la paciente y ella presentaba sintomas como: dolor continuo,
disminucién de la temperatura y palidez del miembro superior derecho. En los
resultados se encontré que la mujer presentaba ausencia de flujo arterial y presencia
de flujo venoso en el miembro superior derecho, que en la escala de Rutherford se
clasifica como oclusién arterial aguda 11B, esta oclusion puede ser generada por varias
causas: sindrome de desfiladero toracico, arteritis de células gigantes o trauma
repetitivo. Los autores concluyeron que el uso prolongado de muletas puede ser una

causa de lesion vascular que lleva a obstruccion arterial aguda. Ademas, el uso de
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muletas sobre la regién axilar lleva a una compresién traumatica repetitiva cronica de la
arteria axilar, por esta razon sefialaron que todo paciente que fuera usuario crénico de
muletas debe ser orientado en cuanto al uso correcto de la misma, a través de la

configuracion de los ajustes adecuados.

Por su parte, Lopes da Costa, Junior y Perciano (2017) realizaron otro estudio cuyos
resultados principales fueron que el uso continuo de muletas puede inducir a la
formacién de aneurismas de las arterias axilares y/o braquiales en respuesta a la
sobrecarga de peso y al trauma cerrado local, los autores concluyeron que se debe de
priorizar la prevencion, con el objetivo de eliminar la presion en el area axilar braquial al
alentar al paciente a usar dispositivos mas seguros o usarlos de diferente manera.
Encontraron que los pacientes que desarrollaron aneurismas con el uso de muletas han
utilizado el dispositivo por mas de 30 afios. Este estudio aporta a la investigacion
porque proporciona datos de las complicaciones de utilizar muletas por mucho tiempo,
uno de ellos es la formacion de aneurismas, alerta sobre el mal uso de estos

dispositivos y da un apoyo para llevar a cabo la investigacion.

Posteriormente, los autores Ghalehkhani, y otros (2017) estudiaron la relacién de los
efectos a largo plazo del uso de muletas sobre las estructuras de apoyo. Consideraron
el antebrazo como una estructura de apoyo que recibe mayor presion durante la
marcha con muleta. En la discusion de este articulo se tom6 en cuenta que el uso
prolongado de estas muletas conlleva a alteraciones y que la zona mas afectada por la
presién durante la marcha es el cubito porque presenta un bajo componente de tejido,
implica que a futuro tendra complicaciones si el uso de muletas es continuo y por un
largo tiempo. Como conclusion general del articulo y el aporte a la investigacion, es
imperante la prescripcion correcta de los elementos de apoyo teniendo en cuenta los
factores individuales (las personas no soportan los mismos tipos de cargas), ya que
puede llegar a afectar la marcha por realizar patrones anormales que alivian el dolor

pero que incurren en el mal uso de dicho aparato.
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Recientemente Hugle, Arnieri, Bunter, Scharen, & Mindermann (2017) estudiaron el
efecto de unas muletas particulares en una poblacién de pacientes con artrosis en fase

terminal de la extremidad inferior.

Este estudio tuvo una duracion de 4 semanas Yy finalizé con la aplicacion de un
cuestionario que se centra en los sintomas a lo largo del antebrazo, se utilizaron
muletas que tenian incorporados modelos de Manguitos con forma anatémica y los
resultados demostraron que los pacientes se sienten mas cémodos utilizando estos
manguitos ya que el dolor y la parestesia en el antebrazo disminuyen después de usar
las muletas con el nuevo pufio anatémico, la comodidad y la sensacién de seguridad
del uso de muletas aumentaron en 3.0 puntos. Se demostro asi que un manguito con
forma anatdmica aumenta la comodidad de las muletas del antebrazo, sin embargo,
una investigacion adicional debe confirmar la mejoria clinica a largo plazo. Este estudio
dio a conocer una estrategia utilizada para disminuir los riesgos que pueden presentar
las muletas. Aporta a la investigacibn porque muestra que el problema ha sido
detectado antiguamente y que se ha implementado una estrategia.

En un estudio que recopila informacion desde 1991 hasta el 2008 se encontraron
varios nifios y adolescentes menores de 19 afios que fueron tratados en el
departamento de movilidad y heridas que necesitan ayudas de soporte en Estados
Unidos. Aproximadamente el 70% de los pacientes refirieron heridas usando sillas de
ruedas. En los nifios, fueron mas propensos a sufrir heridas por usar muletas y sillas de
ruedas quienes tenian entre 2 y 10 afios, por otro lado, quienes tenian entre 11 y 19
afos reportaron sufrir heridas mientras usaban muletas, esto se debia principalmente al
mal uso cuando pasan por escaleras o planos inclinados (Barnard, Nelson, Xiang, &
McKenzie, 2010).
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2.2.3. Estrategias educativas

Las estrategias educativas se definen como los procedimientos o recursos utilizados
por un docente para lograr aprendizajes significativos en los alumnos. Cabe hacer
mencién que el empleo de diversas estrategias educativas permite a los docentes
lograr un proceso de aprendizaje activo, participativo, de cooperacion y vivencial. Las
vivencias reiteradas de trabajo en equipo cooperativo hacen posible el aprendizaje de

valores y afectos que de otro modo es imposible de lograr (Mora & Anijovich, 2009).

Es importante destacar que las estrategias como recurso de mediacién deben de
emplearse con determinada intencion, y por tanto deben de estar alineadas con los
propoésitos de aprendizaje, asi como con las competencias a desarrollar. El concepto de
estrategia educativa aparece en la bibliografia referida a didactica con mucha
frecuencia. Sin embargo, no siempre es explicita su definicion. Por esta razon, suele
prestarse a interpretaciones ambiguas. En algunos marcos tedricos y momentos
historicos, por ejemplo, se ha asociado el concepto de estrategias educativas al de
técnicas, entendidas como una serie de pasos por aplicar, una metodologia mecanica.
En otros textos, se habla de estrategia de aprendizaje y educativa sin distincion. En
ocasiones, se asocia la estrategia a la actividad de los alumnos y a las tecnologias que
el docente incorpora en sus clases. Se definen las estrategias educativas o de
enseflanza como el conjunto de decisiones que toma el docente para orientar la
enseflanza con el fin de promover el aprendizaje de sus alumnos. Se trata de
orientaciones generales acerca de cémo ensefiar un contenido disciplinar considerando
qué queremos que nuestros alumnos comprendan, por qué y para qué (Mora &
Anijovich, 2009).

Otros autores se refieren a las estrategias educativas como estrategias pedagogicas,

siendo definidas seguin Moreno, en el afio 1999, como “tomar una o varias decisiones
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de manera consciente e intencional que trata de adaptarse lo mejor posible a las
condiciones contextuales para lograr de manera eficaz un objetivo, que en entornos
educativos podra afectar el aprendizaje (estrategia de aprendizaje) o la ensefianza

(estrategia de enseflanza)" (Bautista, 2016).

Por otro lado, Parra, en el afio 2003, dice que las estrategias constituyen actividades
conscientes e intencionales que guian las acciones a seguir para alcanzar
determinadas metas de aprendizaje por parte del estudiante. Son procedimientos que
se aplican de modo intencional y deliberado a una tarea y que no pueden reducirse a
rutinas automatizadas, es decir, son mas que simples secuencias o aglomeraciones de
habilidades (Bautista, 2016).

2.2.4. Rol del cuidador en el uso de muletas del paciente

El cuidador es aquella persona que acompafa a un paciente o persona dependiente
varias horas al dia, le ayuda a comer, higienizarse, atender el teléfono y en ocasiones
administra algunos asuntos financieros, ya sea de manera informal o formal, con el

respaldo de una institucién hospitalaria o fundacién (Aquino, Martinez, & Yuste, 2010).

Aquino, Martinez y Yuste destacan los siguientes aspectos para tener en cuenta al

realizar una buena funcién de cuidador:

- El paciente debe hacer lo que pueda, es necesario incitarlo a que haga cosas

fomentando la autoconfianza y la independencia.

29



JIONES EN SALUD Y EN EL CAMPO DE LA FISIOTERAPIA: APLICACION

IBEROAMERICANA SOBRE EL USO DE MULETAS EN LA CIUDAD DE BOGOTA

CORPORACION UNIVERSITARIA

- Debe haber respeto hacia el paciente por mas curiosas que sean algunas cosas

(aprender de una manera distinta, usar ropa colorida, entre otras).

- Intentar relacionarse con las actividades propias del paciente aumentando la
empatia.

- Utilizar todos los elementos posibles para aumentar la independencia.

- Felicitar al paciente por los avances que hace dia a dia.

- Solicitar ayuda de un profesional en cualquier caso de duda e inquietud, debe

asegurarse de dar lo mejor al paciente (2010).

Ya que estas recomendaciones son generales y para todas las actividades de la vida
diaria, los autores también recalcan la importancia de la participacion de los cuidadores
para la deambulacién de los pacientes que lo requieran y mencionan algunas pautas

gue deben tener en cuenta para contribuir a la mejora del paciente, como lo son:

- Explicar al paciente la técnica para usar muletas transmitiendo la importancia de

gue vuelva a caminar.

- Comprobar que el calzado que usa es adecuado y comodo.
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- Indicar al paciente los primeros pasos para utilizar muletas desde las diferentes
posiciones (sedente o bipedo).

- Asegurarse de que tanto los pies como los brazos se encuentren a una distancia

adecuada respecto a las muletas.

- Comprobar que el paciente es capaz de mantener el equilibrio y no se marea.

- Proporcionar la ayuda mecanica adecuada.

- Permanecer con el paciente mientras aprende la técnica y hasta que la domine.

- Ensefiar al paciente a utilizar los dispositivos antes de necesitarlos.

- Mostar y ensefiar una serie de ejercicios antes de comenzar a utilizar los
dispositivos para fortalecer la musculatura de los hombros y extremidades superiores:
flexion y extension de brazos en varias direcciones (Aquino, Martinez, & Yuste, 2010).

De esta manera el cuidador tiene un rol fundamental en aquellos pacientes que
requieren una ayuda externa, en el estudio “Optimizing Participation of Older Adults
with Cognitive Deficits Post-stroke: Types of Help and Caregiver Burden” se describe
gue hasta el 85% de los sobrevivientes de un accidente cerebrovascular regresan a sus
hogares y necesitan la ayuda de sus cuidadores para compensar sus discapacidades y

restricciones de participacion y en Canada, mas de una de cada cuatro personas
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inform6é haber ayudado a un familiar que vive con discapacidades como las
secundarias a un accidente cerebrovascular (Viscogliosi, Desrosiers, & Belleville,
2019).

La ayuda de los cuidadores resulta esencial para el desarrollo de habilidades que se
creian perdidas y para los pacientes es importante tener un apoyo emocional junto con
la asistencia requerida para discapacidades en AVD (actividades de la vida diaria) y
AIVD (actividades instrumentales de la vida diaria), ya que esto fomenta la participacion
de las personas que sufren los efectos de una enfermedad (Viscogliosi, Desrosiers, &
Belleville, 2019).

2.2.5. Aplicaciones moéviles

2.2.5.1. Computacion movil

Para hablar de aplicacion movil es necesario entender el concepto de computacion
movil. Segun Lisandro Nahuel este término se define como un entorno de computo con
movilidad fisica, en donde el usuario es capaz de acceder a datos, informacion u otros
objetos logicos desde cualquier dispositivo en cualquier red mientras esta en
movimiento. Estos dispositivos tienen caracteristicas fisicas distintivas, entre las cuales
se destacan su tamafo, peso, tamafio de pantalla, su mecanismo de ingreso de datos y

su capacidad de almacenamiento (Nahuel, 2017).

2.2.5.2.  Aplicacién movil
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La web movil, en pocas palabras, tiene que ver con la posibilidad de acceder a la
World Wide Web a través de un dispositivo mévil, es decir, desde un teléfono celular o
desde una tableta. El atractivo de las tecnologias de comunicaciones moviles es que
permiten la comunicacion inmediata en movimiento, facilitando que las personas entren
en contacto entre si, independientemente del tiempo y del lugar (Arévalo, 2017). Es
importante reconocer que las aplicaciones moviles impactan de manera mas directa a
cada persona, segun Jerry Dischler vicepresidente de Google Inc. en Google Adwords
(la plataforma de anuncios de Google) en un estudio titulado Building for the next
moment publicado el 5 de mayo de 2015, es oficial y confirmado que las busquedas
gue se hacen desde los teléfonos mdviles inteligentes ya superan en niamero a las

realizadas desde ordenadores portatiles y de sobremesa (Arévalo, 2017).

La web mdévil abre un mundo de conocimientos y practicas que permiten acceder
facilmente a cualquier servicio y contenido de manera inmediata, en cualquier momento
y desde cualquier lugar (Arroyo, 2011). Hoy, la mayor parte de la gente utiliza el
dispositivo movil para la mensajeria instantanea o para conectarse a redes sociales,
pero hay una gran cantidad de servicios a los que podemos acceder a travées de la web
movil (Arévalo, 2017).

Las Aplicaciones Web Mdviles, disefiadas para ejecutarse dentro de un navegador,
se desarrollan con tecnologia web estandar (HTML, CSS y JavaScript), y cuentan con
una serie de caracteristicas favorables: no necesitan adecuarse a ningun entorno
operativo, son independientes de la plataforma y su puesta en marcha es rapida y
sencilla (Nahuel, 2017).

2.2.5.2.1. Historia de las aplicaciones moviles
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La historia de las aplicaciones mdviles inicia en la Segunda Guerra Mundial, en
donde se presento la necesidad de comunicarse a distancia, entonces Motorola cre6 un
equipo militar llamado Handie Talkie H12-16 para comunicaciones por ondas de radio,
seguido de esto, en 1955 Ericsson comercializ6 el Mobile Telephone System A (MTA)
Phone, un teléfono que pesaba 40 kilogramos y que se instalaba en automéviles
(Nahuel, 2017).

Figura 1

Teléfono antiguo

Nota. Adaptado de Mobile Telephone System A (MTA) [Fotografia], por Nahuel, 2017. La figura describe uno de
los primeros teléfonos desarrollados en el mundo, de gran peso y tamafio.

La primera llamada mévil fue en 1973, cuando Martin Cooper, ingeniero electronico
de Motorola realiz6 una llamada desde la calle en Nueva York mediante un prototipo de
Motorola DynaTAC 8000x, su bateria tenia unicamente la autonomia de una hora en
conversacion, necesitando diez horas para cargarse y a partir de alli se generaron
nuevos inventos en tecnologia. Esto permiti6 mejorar la calidad de la escucha de voz,

la reduccion del tamafio y peso de los dispositivos utilizados y el incremento de
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compafias operadoras que dieron paso a un mercado mas competitivo y accesible
(Nahuel, 2017).

Conforme avanzaba el tiempo, los celulares fueron disminuyendo su tamafio,
adquiriendo mas funciones (vibracion, juegos, bluetooth, infrarrojos, politonos, pantallas
a color y camaras fotograficas). Asi mismo se fueron cambiando las maneras de operar
de la red de comunicaciones, pasando por comunicaciones via ondas de radio con
banda de frecuencias por debajo de los 600 kHz, vias en AM y FM, avances de Bell y
Ericson, hasta llegar a la actualidad (Nahuel, 2017). A continuacioén, se describen las

generaciones por las que han pasado los dispositivos moviles:

- Primera Generacion 1G: disefiado por la compafiia Ericsson con el sistema

Telefonia Movil Nordica, utilizando frecuencias superiores a los 900 Hz.

- Segunda Generacion 2G: opera desde 1990 con sistemas como Global System for
Mobile Communications (GSM), Estandar Interno 136 (1S-136), Red Mejorada Digital
Integrada (iDEN) y el Estandar Interno 95 (1S-95), participaron 26 compafiias y a pesar
de ser un proyecto europeo, se fueron incorporando Asia, América Latina, Oceania y

una parte de América del Norte.

- Tercera Generacion 3G: naci6 a partir de la necesidad de mayores velocidades de

transmision de datos y mayores capacidades que permitieran nuevos servicios.

- Cuarta Generacion 4G: aumenta la seguridad y Calidad de Servicio (Qo0S),

comienza a ser muy rapido llegando a velocidades de acceso muy superiores a las
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anteriores (mayores a 100 Mbit/s en movimiento y a 1 Gbit/s en reposo), esto se debe a

la convergencia entre las redes de cables e inalambricos.

- Quinta Generacion 5G: sera la nueva revision del sistema de conexion de red sin
cables, aparece desde el afio 2020, se caracterizara porque la mayor velocidad de
transferencia sera su mayor avance con velocidades de descarga de hasta 10 Gbps e
incluso mas (1,25 GB/s) (Nahuel, 2017).

Figura 2

Generaciones de telefonia movil

-
XN,
1G 2G 3G 4G 5G
1981 1992 2001 2011 2020

Nota. Adaptado de: Evolucion de los protocolos para redes de comunicacién méviles [Fotografia]. De (Nahuel,
2017).

2.2.5.3. Aplicaciones maoviles en salud
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Para el desarrollo de aplicaciones moviles en el tiempo el autor Nahuel L expone lo

siguiente:

Si bien el desarrollo de aplicaciones para dispositivos moviles se remonta por
lo menos a 10 afos atrds, ha habido un crecimiento exponencial desde que se
abrio la tienda de aplicaciones de iPhone en julio de 2008. Desde entonces, los
fabricantes de dispositivos han creado tiendas de aplicaciones para otros
dispositivos moviles, incluyendo Android, BlackBerry, Nokia Ovi, Windows
Phone, entre otros. Actualmente, el desarrollo de aplicaciones para dispositivos
moviles es un campo en evolucion con gran interés econdmico y cientifico. Una
prueba de esto es que, para Julio del 2014, se disponian de mas de 3 millones
de aplicaciones entre las principales tiendas virtuales de aplicaciones. Y
solamente en el afo 2013, se contabilizaron 101 billones de descargas de
aplicaciones mdviles en todo el mundo, de las cuales 9 billones fueron

descargas pagas y 92 billones descargas gratuitas (Nahuel, 2017, pag. 29).

Las plataformas tecnoldgicas han facilitado la movilidad y conectividad en tiempo
real, facilitan la creacion de diversas herramientas que facilitan el diario vivir de las
personas, una de ellas son las aplicaciones maviles, que, de acuerdo con el informe
Ditrendia, se destina el 90% del tiempo de conexién al uso de aplicaciones moviles
(Nahuel, 2017).

Los autores Ramirez, Guillen y Cifuentes afirman lo siguiente respecto a las

aplicaciones moviles en general:

Al mercado movil, mensualmente se lanzan aproximadamente 40.000 Apps,
a través de las plataformas de distribucion digital iTunes store y Google Play,
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que, para el 2014, tenian mas de 2.5 millones de aplicaciones disponibles.
Durante 2015, las categorias de Apps con mayor crecimiento fueron:
personalizacion 332%, noticias y magazines 135%, utilidades y productividad
125%, estilo de vida y compras 81%; mientras que viajes 54%, deportes 53%,
salud y fitness 52%, mensajeria y redes sociales 51%, musica y entretenimiento
21% se mantuvieron y los juegos presentd decrecimiento de -1% (2016)

Mientras tanto, en el area de la salud se ha visto un incremento en la adopcién de
tecnologias méviles por dos razones: aumento de dispositivos méviles en el mercado y
el interés de las personas por encontrar métodos eficientes que les permita administrar
mejor su salud. Como resultado a ello se fueron creando aplicaciones en salud o

mHealth, The Food and Drug Administration las define como:

Un software que se puede ejecutar en una plataforma mdévil, o un software
basado en web que necesita para su funcionamiento una aplicacion que se
adapte a una plataforma moévil y que se ejecute en un servidor, para
posteriormente ser utilizado como dispositivo médico (Guillen-Pinto, Ramirez-
Lépez, & Cifuentes-Sanabria, 2016)

2.2.5.3.1. Beneficios de aplicaciones en salud

Dentro de los beneficios de las mHealth se puede evidenciar:

- Mejora de la calidad de los servicios con mayor demanda (servicios de educacion y

programas de sensibilizacion, recoleccion remota de datos, monitoreo remoto,
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comunicacién y formacién para profesionales de la salud y soporte de diagnéstico y

tratamiento).

- Disminucion de errores médicos a través de algoritmos clinicos.

- Reduccion de costos al evitar consultas médicas innecesarias.

- Aumento de la productividad y el acceso a la informacion clinica en las entidades

de salud (Guillen-Pinto, Ramirez-Lépez, & Cifuentes-Sanabria, 2016).

2.2.5.3.2. Actualidad de las aplicaciones en salud

Segun el informe mHealth App Developer Economics en 2015 existieron 160.000
aplicaciones de salud, de las cuales 103.000 se publicaron en multiples plataformas. Se
estima que el 3% de las Apps publicadas se encuentra disponible en Google Play,
iTunes y Microsoft Phone, en la categoria de fithess y salud (Guillen-Pinto, Ramirez-
Loépez, & Cifuentes-Sanabria, 2016).

A nivel mundial Asia presenta un 30% de descargas, Europa 30%, EEUU y Canada
22%, Latinoamérica 7% y Africa 5%. Para el periodo 2013-2014, el aumento fue de
36% y entre 2014 y 2015 de 35%. Es decir, paso de 1.7 billones de descargas a 2.3
billones entre 2013 y 2014, y de 2.3 a 3.0 billones entre 2014 y 2015. Las areas
terapéuticas que tuvieron mayor participacion fueron: Diabetes 65%, Obesidad 39%,
Hipertension 29%, Depresion 22% y Cancer 19% (Guillen-Pinto, Ramirez-Lopez, &
Cifuentes-Sanabria, 2016).
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Los prondsticos realizados por PwC valoraron que, para el 2017, en Latinoamérica
las categorias de servicio que tuvieron mayor crecimiento son: Monitoreo 60%,
tratamiento 15%, diagnostico 11%, apoyo a profesionales de la salud 6%, bienestar
3%, apoyo en la vigilancia de salud 2%, prevencion 2% y administracion 1% (Guillen-

Pinto, Ramirez-Lépez, & Cifuentes-Sanabria, 2016).

Aunque los resultados son favorables y positivos respecto a indicadores de descarga
y cantidad de aplicaciones en salud, los profesionales de la salud y usuarios tienen
desconfianza y dudas sobre la fiabilidad de los datos, llevando asi, a que los
desarrolladores de Software integren personal médico en sus proyectos. Para el 2015
se reportd que el 51% de equipos desarrolladores de Apps contaban con profesionales
de la salud, el 45% con la ayuda de un profesional de la salud y que el 3% no trabajan
con personal médico. La inclusion de personal médico, aunque ha sido de gran ayuda,
no ha sido suficiente, puesto que se siguen presentando dudas al respecto (Guillen-
Pinto, Ramirez-Lépez, & Cifuentes-Sanabria, 2016).

2.2.5.3.3. Estudios publicados sobre aplicaciones en salud

Actualmente se afirma que la sociedad en la que vivimos permanece conectada a
internet y el movil es, en gran parte, protagonista de ello. Segun se afirma en el articulo
“Aplicaciones moviles para personas mayores un estudio sobre su estrategia actual”, el
mercado de las Apps esta en plena expansion puesto que es relativamente reciente y
ademas muestra una gran cantidad de ingresos en los ultimos afios y no ha llegado a
estancarse ningun afio, siempre mostrando una evolucion continua (Gonzalez & Fanjul,
2018). Es el caso también, de aquellas aplicaciones destinadas al adulto mayor, que a

pesar de tener menos acercamiento a la tecnologia que la poblacion joven, ha
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mejorado en aspectos como integracion generacional con el resto de la sociedad,
mejora de la calidad de vida gracias al uso de aplicaciones especificas para la tercera
edad, aumento de su capacidad de informacion, comodidad en el dia a dia a la hora de
comunicarse con sus familiares o amigos, mejora en el acceso a los servicios de
Administracion Publicos sin necesidad de realizar colas de espera o desplazamientos,
control y seguimiento de su estado de salud gracias a las APP y en general, un
aumento de su independencia y autonomia personal, a través de las aplicaciones
Medisafe, Medicamento Accesible Plus, Alpify, Podémetro, Salud responde, Idiabetes,
Mimov, Prime Alert, Memory Trainer, Radios de Espafa, Fit Brains Trainer, Big
Launcher, Wiser, Dragon dictation y Story Before Bed (Gonzélez & Fanjul, 2018).

Asi mismo, el campo de neurorrehabilitacion también ha tenido avances en el disefio
de aplicaciones moviles. En el articulo “Apps en neurorrehabilitacién: una revision
sistematica de aplicaciones méviles” se exponen los criterios de calidad minimos para

las aplicaciones en salud, siendo los siguientes:

- El individuo debe estar por encima del proceso y las herramientas de la aplicacion.

Es decir, el equipo desarrollador debe considerar necesidades concretas.

- Es importante que exista la colaboracion del paciente.

- Debe existir una interaccion constante entre paciente y el equipo desarrollador.

- La planificacibn no debe ser estricta, sino flexible y abierta. La habilidad de
responder a los cambios determina el éxito o fracaso del proyecto (Sanchez, Collado,
Martin, & Cano de la Cuerda, 2015).
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Este estudio se desarroll6 en tres fases, la primera consistio en la busqueda de
aplicaciones y articulos en bases de datos sobre neurorrehabilitacién con Tecnologias
de la Informacién; en la segunda se realiz6 un proceso de seleccion de las aplicaciones
con los siguientes criterios: utilidad terapéutica; contenido; calidad; disefio; experiencia
de uso; reconocimiento y premios recibidos; y en la Ultima fase se categorizaron las
aplicaciones de acuerdo a 5 grupos: habitos saludables, informativa, valoracion,
tratamiento o especificas para patologias. Como resultados finales, se encontraron las
siguientes aplicaciones: Ablah, Alzheimer App, AMiAlcance, Baby's Motor Milestores,
BrainYapp, Cathmypain, Cerebral Palsy, Clinometer, CNS Mobile, Contador de
calorias, Dafio cerebral, DMD Guide, Dr. Goniometer, Endomondo, Escala de Coma
Glasgow, Escoliémetro HD, Fisioterapia a tu alcance, Goniometer Records, Goniémetro
Pro gratuito, Google Fit, Guia de actos fisioterapicos, entre otras, resultando en total 15
apps sobre habitos saludables, 17 apps informativas, 23 aplicaciones de valoracion, 11
apps de tratamiento (diferenciando 4 para tratamiento fisico y cognitivo,
respectivamente, y 3 para tratamiento de logopedia) y 11 apps especificas en
neurorrehabilitacion (Sanchez, Collado, Martin, & Cano de la Cuerda, 2015).
Demostrando con ello, que el campo de las aplicaciones para la salud ya ha sido
estudiado con amplia validez, sin embargo, no es reconocido y requiere mas
profundidad en algunos temas especificos que podrian mejorar la calidad de vida de los

pacientes, como, por ejemplo, el uso de muletas.

3. MARCO METODOLOGICO

3.1.Tipo de estudio

Esta investigacion sera de tipo revision integrativa, es decir:
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Su finalidad es reunir investigaciones ya hechas, para obtener nuevas conclusiones a
partir de un tema de interés. Reune resultados de pesquisas sobre un tema delimitado o
cuestion, de manera sistematica y ordenada (Zamberlan, Calvetti, de Figueiredo, Svaldi,
& de Siqueira, 2011).

No se centra en el estudio directo de un fendbmeno, sino en el estudio de
representaciones de un fenémeno o fragmento de realidad, utiliza varios documentos
que pueden ser libros, periodicos, revistas, registros de centros o instituciones oficiales

o particulares, archivos, ficheros, estadisticas, etc. (Pimienta & De la Orden, 2014).

Con este tipo de investigacion se busca entender todo el marco que engloba el uso
de muletas. Este proyecto de investigacién es de tipo descriptivo porque especifica
propiedades y caracteristicas de un tema en especifico: el uso de muletas. Existe
informacion sobre el tema en muchas bases de datos, formales y de alto valor cientifico
e informales y de acceso publico, y a partir de ellas se hace una compilacién y analisis,
qgue permite reconocer qué tanto se sabe del tema y utilizar estos datos para generar un

aplicativo mévil.

La investigacion esta enfocada hacia un método cuantitativo, por las siguientes

razones:

- Se siguen varios pasos de manera organizada para llegar a un resultado final.
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- Se llevan a cabo métodos estadisticos para reflejar la cantidad de articulos o de

informacion que se toma.

- Se encuentra informacion a través de bases de datos o lugares de busqueda
web (Hernandez, Fernandez, & Baptista, 2018).

3.2.Fuente de informacion

La poblacién escogida para el desarrollo de la investigacion es:

Articulos, libros digitales, folletos, paginas web, blogs informativos, videos de
instituciones hospitalarias o de personas que usaron muletas, obtenidos en bases de
datos como PubMED, EBSCOHost, MedLINE, PEDRO, Academic Search Complete, E-
Libro, UpToDate, The New England Journal of Medicine y American Psychological
Association —APA- para la investigacion formal y en bases de datos de acceso publico

como Google, Youtube y Google Play para investigacién no formal.

Criterios de inclusion:

- Para literatura formal:
- Articulos o noticias de articulos publicados entre los afios 2011 y 2020.

- Articulos con teméticas sobre dispositivos que faciliten el uso de muletas,

la evaluacion de la marcha con muletas, complicaciones asociadas,
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tratamientos de fisioterapia empleados y alternativas tecnoldgicas que se
han empleado.

Estudios de caso, revisiones sistematicas, ensayos clinicos con
resultados observables que cumplieran con la siguiente ecuacién de
blusqueda:

En espaiiol: (Muletas O dispositivo de movilidad O ayudas para caminar)
Y (instruccion al paciente O intervencién O evaluaciéon O tecnologia O
aplicacion).

En inglés: (Crutches OR mobility device OR walking aids) AND (patient
instruction OR intervention OR assessment OR technology OR app)
Articulos en idiomas de espafiol, inglés y portugués.

Libros con tematicas de uso de muletas, complicaciones y uso.

Para literatura informal:

Folletos en formato digital para pacientes y cuidadores.

Paginas web que contengan explicacion sobre el uso de muletas para
pacientes y cuidadores.

Noticias publicadas de universidades o periddicos sobre el uso de
muletas.

Aplicativos webs en plataformas de Google Play sobre el uso de muletas.
Videos informativos sobre el uso de muletas.

Videos de personas que usaron muletas.

Criterios de exclusion:

Para literatura formal:
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Articulos que indiguen el uso de otros dispositivos de apoyo diferentes a
la muleta axilar.

Estudios que no presentaran resultados o discusion observables.
Articulos que se encontraran repetidos en el mismo idioma o diferente.
Articulos que tuvieran como palabra clave “muletas” pero que no se

refieran a las muletas como ayudas técnicas.

- Para literatura informal:

Folletos que se encontraran repetidos.

Paginas web que presentaran informacion sobre varios dispositivos de
ayudas técnicas diferentes a las muletas.

Juegos sobre muletas en las plataformas de Google Play o en
plataformas de Google o Youtube.

Videos que no se refieran al uso de muletas o experiencias basadas en
ello.

Videos que se encontraran repetidos o duplicados.

3.3.Procedimientos

Fase 1. Busqueda de informacién de caracter formal y cientifico.

Esta fase consiste en realizar una busqueda de articulos a través de las bases de

datos EBSCOHost, BioMed Central, MedLine, Business Source Premier, Academic

Search Complete y Regional Business News. Estos articulos tendran como eje central

dispositivos que se han disefiado para el uso de muletas.
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1. Revision de articulos desde plataforma virtual de EBSCOHost.

2. Revision de articulos especificos para el uso de muletas y complicaciones
asociadas.

3. Seleccién de articulos mas adecuados para el desarrollo del proyecto.

4, Elaboracion de matriz bibliométrica en Excel.

5. Relacion de informacién con aspectos planteados en el proyecto.

Fase 2. Busqueda de informacion de caréacter informal y de acceso publico.

En esta fase se buscé informacion en bases de datos de facil acceso y de acceso
publico. Se utilizaron fuentes de datos como Google, Youtube y Google Play para
encontrar diferentes articulos, noticias, blogs, videos y aplicaciones que dieran datos

acerca de lo que los pacientes podrian encontrar sobre el uso de muletas.

1. Recoleccion de informacién en plataforma de Google.
2. Revision de videos informativos en plataforma de Youtube.
3. Investigacion de aplicativos sobre el uso de muletas en plataformas de

Google y Google Play.

4, Seleccion de elementos de mayor relevancia para la matriz base del
proyecto.

5. Revision de permanencia de enlaces de cada elemento dentro de la
matriz.

6. Ajustes finales y correcciones de la matriz.

Fase 3. Identificacion de elementos relevantes para el disefio del aplicativo.
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Se definira qué caracteristicas debe tener el aplicativo mévil y como sera su aspecto
para ser presentado posteriormente basado en los resultados encontrados tanto en la

literatura formal y cientifica como en la literatura informal y de acceso publico.

1. Revision de caracteristicas generales desde la literatura formal.
2. Revision de caracteristicas generales desde la literatura informal o de
acceso publico.

3. Comparacion y definicibn de caracteristicas desde literatura informal y
formal.

4. Elaboracion de aplicativo movil.

5. Ajustes finales para presentacion.

3.4.Técnicas para la recolecciéon de la informacion

Matriz bibliométrica de Excel con la busqueda de literatura

Esta técnica tendra como funcion recoger los articulos que han sido publicados y
organizarlos en una matriz de Excel, de acuerdo a varios parametros: base de datos
consultada, tipo de documento (articulo, libro, folleto, video, noticia, resumen, etc.),
cobertura (nacional o local), lugar de publicacion, autor, fecha de consulta, fecha de
publicacion, ecuaciéon de busqueda, titulo, objetivo, resumen (menor a 100 palabras),
metodologia e instrumentos empleados, conclusion principal, tipo de estudio, nivel de
evidencia, palabras clave, categoria emergente, bibliografia del estudio, vinculo o

recuperacion del link y referencia del articulo en APA séptima edicion.
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Para el caso de la literatura informal o de acceso publico se organizaron los

elementos encontrados en la misma matriz ignorando aspectos como: categorias

emergentes, tipo de estudio, conclusion principal, metodologia y bibliografia utilizada en

el elemento, ya que se dificulta obtener esta informacion.

Figura 3

Recoleccion de articulos

Clasficacin de la matriz
‘Articulos Gentlficos
Lbros publicados
Paginas web
Aplicativos web
Videos informativas
Nume| Base de Dates Tpode_ | Coberira ugar do publcacien Tito Gheiivo Resumen
E-Libro Libro dig [ Wiaiaga, Espana i T Elibr o apica
UpToDate Artfeul 0] Estados Unidos Establecer Ho apiica Es impot
fcan Psyeh Articuk o] Japén No apiica Esunaes
Artfeul LOC | San Francisco, Calfom Presentar un informe de las__ | _Enel artk Ho apiica |Las apicaci
Artieul Loc Canada Detemminar 2005 a 2017 56 analizaron | En un fiem
Eiolied Central Artioul N Reine Unido i 12 viabiidad. 10 af i i Los informe:
findr fre¢ edition Artieul oc Canada ionar i Ia teratura ‘con | Sobre la b
find free edition Artioul N Toronto, Canada Defeminar 58 i 2017y| Elsequi
52 | ifincrires edition Artieulo 0] Reino Unido eficaciade las__| e ha identficado que I falta de adherencia en| Se hace una revision sistematica con bases de|  Las ink
53 |ifindrires sdifion Artioulo 0] Australl s|_Igentiicar los tipos G sensores | _Gerca d 3 bilnes e personss Usan Un “Todas 155 apicationss Que abordan ls__| Esta encue
“ifinrfres ediion Articulo Lo MNoruega. Oslo 'Documentar los métodos v Ias i al || 5% hizo una revision en bases de datos como | Esta revis
‘Google [ Pagina web NAL Golombia_ Bogota Croar unas mullas Qe se | Se fealizd un esiuio que buscaba mejorar la | Serealizd un esiugio en 7 El proyect
Google | Fagina vieb NAL Colombia, Bogota Dispositvos medicos en casa | Presentar os disinios tipos d&_|_Se presentan vanos ipos de muletas, tania O PRESENTA
oogle gina veek NAL Golombia, Bogola Flauier Nuletas Talla 5. M Y L] Ofrecer un alquier por [Se 5 ofrece o NO PRESENTA
e N3 veek NAL Colombia Bogota Nulelzs Ofiecer muleles defipo___|E muletas de| NO PRESENTA
oogle oina veek NAL Golombia, Bogota Whieta (baston) Descibirlos aspeclos més | Se presenta una defincion cora d Io que &s NO PRESENTA
e N3 veek [0} Eslados Unidos T Presenfar : S una pagina que busca dar informacion alos NO PRESENTA
oogle oina veek NAL Ho identiicado Tnsirucciones Para £l UsoDe | Desoibir para sar_| 56 busca mostrar al pagiente a fraves de O PRESENTA
oogle oina veek NAL Golombia, Bogola £Como Usar Muklas? Desorbr para usar_| Presenla una pequena descipcion de Qué san RESENTA
oogle gina veek NAL Golombia, Bogola Eoni a conocer Se presentan una serie de consejos o RESENTA
oogle 0ina veek [} No identiicado Como caminar ar a conacer a Do basico que se debe RESENTA
oogle Noficia NAL Golombia, Bogola [Tubos PG converiidos en silas Gel Informar acerca de Iz esiialegia 0=| e frafa de una nicativa [erada porfa RESENTA
oogle Pagina web ] No identiicado Cémo ulizar las mulefas ar a conocer presentan una [ RESENTA
oogle Folelo [0} Como ulizar as muletas ar a conacer Es un follelo de 2 paginas disfiado por 3 RESENTA
Google Tobcia AL Colombia_Bogola Informar acerca de un nuevo | Un onipo Ge esiudiantes Ge ingenierta G RESENTA

Nota. Adaptado de Matriz de Excel literatura formal e informal. [Gréafica de Excel]. Elaboracién propia.

3.5.Técnicas para el analisis de la informacién
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Se selecciond la escala Oxford para la validacion y analisis de informacion de la

literatura formal. Los grados de recomendacion y niveles de evidencia se encuentran
en las siguientes imagenes:

Figura 4

Escala de Oxford
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GR NE  Tratamiento, prevencion,  Prondstico e historia Diagndstico Diagnostico diferencialy  Estudios econdmicos y de
etiologia y dafo natural prevalencia anilisis de dedision
A | 1a | BS con homogeneidad de EC | RS de eztudios de cobortes | RS de estudio: de diags RS con ] d de | RS con g¢ de
CON APNICEN Beatony con homogensidad (que m- | de a%a caldad con homope- | estudios de cohortes pros- | estudios scondmicos de alts
Cluya @tucios con resitades | nedad (Que indluya wtudio: | pectvas 2]
comparablez, en la mizma | con rezutados comparables,
direcodn y validados en cfe- | en la mzma direcoda y en
rente; poblaciones) dderantes cennros chnkos)
1b | ECinchadual con intervaio Ge [ Estudios de cohones indr- | Estudhos de cohomes que vall- | Emucios e cohones prespk- | Andlisis Basado en costes
confianza eztrecho dualez, con un  seguimiento | den la calidad de una pruebs | thas con buen zeg 0 i
mayoe de B0% de las cohor | expecifica, con estandar de sercbles, RS de s eidencia.
iy vakdadis en una 20l [ referencia adecuado © 2 pani Inchiye anakus Oe sensicdidad
poblacion de algortmes de etimacien
del prondatico 0 de catego-
rizacion del dlagnostico o
PIODIGD #n un Cantro clinic
1c | Yodos o ninguna Series de <azoz (todos o | Pruebas diagnosticas con | Senws de cazos (todos o Analiziz 90 termings absolutes
nnguno) ezpec tan alta que un | nnguno) de nexgoz y
renuludo postive confema ¢l benefice: dlinkos: daramente
dagnesuo0 ¥ con snsibibdad W buena; 0
an alta que un rezultaco nes meotes, pero maz baratas,
gativo decarta ol disgndstico claramente tan mali: o paoees
DO M3 Cavas
B |22 | RS de extudior de cobores | RS de estudior de cohomes | RS de enudios de dagnés- | RS con idad de | RS con b idad de
con homogenedad hetencas o de grupos con- | ticoz de nivel 2 con homo- | estudios 2by meore: :tudios econdmicos con nivel
troles no tratados en EC con | genedad mayora 2
hamogenedad
2b | Estudior de cohortes ndia- | Estudio incividual Ge conones | Estudior exploratorios que | Estudo indradual de cohontes | Andiss baado en contes ©
duaks COn Zegunento nfe- | hGI0Ncas © seguimiento e | & traves e una regresion | heoncas o de segue { ) 00~
ror & 80%. EC de baja calidad | controlez no tratades en un | logiztica determmnan factoce: | inzuficunte sibles; limitado 8 revzicn de
EC 0 guib de pectica clinics | sigaificatvos y vabidados con endencd. Incluye andlize de
o vaidada etandar de referencia ade- wrsibindad
cuado (independiente de a
prutod Gagnestcs)
2¢ | Esmudios ecokdgicos o de rezul- | Investigacion de resultados Extudios acolégicos Auditorias o etudios de resul-
o en salud on zakd 1ados en salud
3a | RS de estudioz de cazos y RS de extucioz con homoge- | RS de estudio: con homoge- | RS de estudios con homoge-
controle: con homaogeneidad nedad de exudhor 30 y meor | nesdad de extudhoz 30 y mejor | nendad de extudios 3b y meor
3b | Estudios de casos y controles Comparacion enmazcarada Extudio no conzecutno de co-
ndndudes y objetiva de un eipectro de hore, 0 andliss muy kmitado
PIOANTE; QUe POOra 87 B3 o la poblacicn bazado en
mnado pars un determnado pOCH: ARernatves O costes,
Tastomo, pero ¢ estndar de Gatos de mala caldad, pero
referencia no 24 apica a 1dos con andliss ce sanubikdad
loz pacentes del extudio. £ QUE INCOPOTaN VANACONE:
WS N0 CONCUINO O 50 cinicamente sensibles
apicacion de un exancar ce
referenca
C |4 Senez de cazos, extudios de | Senes de cazos y wtudios de | Extuchos de cazos y controke: | Senes de cazos 0 estindares | Andloiz s analz de zen-
cohortes y de ¢azoz y contro- | cohortes de prondstico de | con excazos o sin extindares | de referencia cbzoletos sibiidad
Yo de baja calidad baa cakdad O8 referenca indepencientes
D [5 | Opimon de expencs sin eva- | Opinidn de expencs sin eve- | Opinidn de epenos sin eva- | Opinitn de wipenos sin e- | Opinidn de wpenes 3n en-
huscion critica expicita, ni ba- | luacon critica eplicits, v ba- | huacon critica expicita, i ba- | kuacon critica explicita, ni ba- | luacion critica explicita, ni ba«
29 0 fsiologd. 1 en traba- | zada en fisologih i en vabe- | 1da n fiioiogia, 0l en vaba- | 246 en friologi, i en traba- | zach en fiickogia ri  tade-
10 Ge investigacion uiiosd, ni | 10 de InvesTIaCion uKkicso, i | Jo de IMESTIgacion uiieo, Al | 0 de INESTIGICIEn Nice20, i | 0 de Ivesigakion Niowse, n
on “prnapios " | on “prncipis f " | en “pancipes f * | en “panapios f " | en “principe; fundamentalez”

Nota. Adaptado de Jerarquizacion de la evidencia: niveles de evidencia y grados de recomendacion de uso actual.
[Grafica]. De Manterola, Asenjo-Lobos, & Otzen, 2014.

Para el andlisis de la literatura informal se utilizaron algunos parametros para evaluar
fuentes de informacién, se describen a continuacion y se distribuyen mediante un

flujograma:

- Exactitud: si la pagina relaciona al autor y a la institucion que publicé la pagina y

suministra una forma de hacer contacto con él/ ella.
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- Autoridad: si la pagina presenta las referencias del autor y su dominio se relaciona

como edu, gov, org, net.

- Objetividad: si la pagina brinda informacion precisa con publicidad limitada y es

objetiva al presentar informacién.
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- Actualidad: si la pagina brinda informacién precisa con publicidad limitada y es
actualizada regularmente (como se indica en la pagina) y los enlaces (de haberlos)

también estan actualizados.

- Cubrimiento: Si usted puede ver la informacion adecuadamente, sin limitantes

como pago de cuotas, tecnologia del navegador o requisitos de software.

Figura 5

Clasificacion de literatura informal

CARACTERISTICAS Y OBJETIVOS DEL SITIO WEB DONDE SE PUBLICAN
LOS CONTENIDOS:

Objetividad
Actualidad

Después de analizar los datos anteriores, crees que éste Sitio Web esta bien
respaldado, no tiene intereses comerciales, y puede ofrecer informacién con-
fiable que se ajuste a la que estas buscando para tu investigacién? ( Puntia
del 1 al 10)

INFORMACION SOBRE EL AUTOR DE LOS CONTENIDOS:

Autor del documento
Exactitud

Después de analizar los datos anteriores, crees que éste autor es idéneo para
hablar sobre el tema que estas investigando y para ofrecerte informacién va-
lida y confiable? ? ( Puntia del 1 al 10)

INFORMACION SOBRE LOS CONTENIDOS

Cobertura

Después de analizar los datos anteriores, crees que los contenidos te ofrecen
informacion valida y confiable para cumplir los objetivos de tu investigacién?
( Puntia del 1 al 10)

Nota. Adaptado de clasificacion de la literatura informal. [Imagen], por Servicio de bibliotecas de la Universidad de
Valencia, 2010.

Ecuacion de busqueda:

Para formular la ecuacién de busqueda que se usé en la presente investigacion se

utilizaron las siglas PICO, Poblacion, Intervencion, Comparacion y Resultados,
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analizando cada palabra encontrada dentro de los resultados y comparandolas con
términos DECS.

Tabla 2
Palabras analizadas para la ecuacion de busqueda
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- Aplicaciones de
la informética médica
- Desarrollo
tecnoldgico

- Educacion a
distancia

- Proyectos de
Tecnologias de
Informacién y
Comunicacion

- Dispositivos
Electrénicos
Vestibles

- Servicio de
Fisioterapia en
Hospital

Poblacion: Intervencion: Comparacion Resultados:
- Paciente - Instruccion - Fractura por estrés
- Usuario - Modelos - Dolor de hombro
- Herido educacionales - Hematomas
- Tecnologia - Callosidades
Educacional - Eczema
- Tecnologias - Fatiga muscular

- Bursitis prepatelar

- Neuropatia radial

- Tenosinovitis

- Aneurisma

- Cicatriz hipertréfica

- Trombosis

- Satisfaccion del paciente
- Dafio al paciente

- Servicios de
salud

- Andlisis de la
marcha

- Atencién
progresiva al
paciente

- Educacion  del
paciente como
asunto

- Folleto
Informativo para
Pacientes

- Fisioterapia

- Modalidades de
fisioterapia

- Animacion

Nota. Se indican las palabras utilizadas para la basqueda de articulos basadas en tres categorias principales como

lo son poblacion, intervencién y resultados. Elaboracion propia.

Términos DECS
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Tabla 3
Términos DECS
Portugués Inglés Espafiol Definicion
Pacientes Patient - Paciente Individuos que participan en el
Encontrados: 71 sistema de atencién de salud con
Elegidos: 1 el fin de recibir procedimientos
terapéuticos, de diagndstico, o
preventivos.
Defesa do Patient - Usuario Promocion y proteccion de los
Paciente Advocacy Encontrados: 4 derechos de los pacientes,
Elegidos: 1 (defensa | frecuentemente a través de
del paciente) procesos legales.
Ferido de War Wounded - Herido 1. En el sentido estricto:
Guerra Encontrados: 1 miembro regular de las fuerzas
Elegidos: 1 (herido de | armadas heridos en un conflicto
guerra) armado en el curso de
operaciones militares; 2. En un
sentido mas amplio: cualquier
persona que resultaron heridos
durante un conflicto armado en el
curso de las operaciones
militares.
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Nota. La tabla hace referencia a los términos utilizados para referirse a la poblacion en los articulos investigados, por
(DeCS, 2020).

2. Intervencion

Tabla 4
Términos DECS intervencion

Portugués Inglés Espafiol Definicion
Modelos Models, - Instruccion Modelos tedricos que proponen
Educacionais Educational Encontrados: 6 métodos de aprendizaje 0
Elegidos: (1) | ensefianza como base o suplemento
modelos educacionales | de los cambios de actitud o
comportamiento. Estas
intervenciones educacionales

generalmente se aplican en los
campos de la salud y de la
educacion de los pacientes, pero no
estan restringidas a la atencion a los

pacientes.
Tecnologia Educational - Instruccion Identificacion sistematica,
Educacional Technology Encontrados: 6 desarrollo, organizacion o utilizacién
Elegidos: (2) | de fuentes educacionales y la
Tecnologia administracion de esos procesos. Se
Educacional emplea ocasionalmente también en

un sentido mas limitado para
describir el wuso de técnicas
orientadas por equipamientos o
medios audiovisuales en
instalaciones educacionales.

Tecnologia Technology - Tecnologias La aplicaciébn de conocimientos
Encontrados: 15 cientificos a propdsitos practicos en
Elegidos: (1) | cualgquier campo. Incluye métodos,
tecnologia técnicas e instrumentacion.
Aplicacbes da Medical - Tecnologias Sistemas automatizados
Informatica Informatics Encontrados: 15 aplicados a los procesos de la
Médica Applications Elegidos: (2) | atencion al paciente, incluido el
Aplicaciones de la | diagnéstico, terapia y sistemas de
Informatica Médica comunicacion de datos médicos
dentro del escenario de los cuidados
de salud.
Desenvolvime Technologica - Tecnologias Desarrollo de las capacidades
nto Tecnolégico | Development Encontrados: 15 tecnoldgicas.
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Elegidos: 3)
Desarrollo Tecnoldgico
Education, Educacédo a - Tecnologias Educacion a través de medios de
Distance Distancia Encontrados: 15 comunicacion (correspondencia,
Elegidos: (4) | radio, television, redes de
Educacién a Distancia | computadoras) con poco o hingln
contacto cara a cara entre
estudiantes y maestros.

Projetos de Information - Tecnologias Proyectos dirigidos al desarrollo y
Tecnologias  de | Technologies Encontrados: 15 mejora de productos y servicios de
Informacéo e | and Elegidos: (5) | informacion  (bases de  datos,
Comunicacédo Communication | Proyectos de | software, sistemas de informacion,

Projects Tecnologias de | automatizacién de procesos, etc.)
Informacién y
Comunicacion

Dispositivos Wearable - Tecnologias Instrumentos electrénicos usados
Eletrénicos Electronic Encontrados: 15 en el cuerpo como un implante o
Vestiveis Devices Elegidos: (6) | como un accesorio. Los ejemplos

Dispositivos incluyen dispositivos diagnosticos

Electronicos Vestibles | vestibles, MONITORES DE
EJERCICIO vestibles, BOMBAS DE
INFUSION vestibles, dispositivos
informéticos vestibles, AUXILIARES
SENSORIALES y repelentes
electrénicos de plagas.

Animacao Animation - Animacion Una pelicula o video total o

Encontrados: 1 parcialmente creado fotografiandose

Elegidos: 1 dibujos, esculturas, u otras cosas
inanimadas en secuencia con el
objetivo de crear la ilusion de
movimiento. Animaciones son
también generadas por
computadoras.

Servico Physical - Fisioterapia Departamento hospitalario que es
Hospitalar de | Therapy Encontrados: 3 responsable por el diagnostico y
Fisioterapia Department, Elegidos: (1) | servicios médicos de rehabilitacién

Hospital Servicio de Fisioterapia | para restaurar 0 mejorar la
en Hospital capacidad funcional del paciente.

Fisioterapia Physical - Fisioterapia Profesion auxiliar de salud

Therapy Encontrados: 3 mediante la cual los
Specialty Elegidos: (2) | FISIOTERAPEUTAS hacen uso de
Fisioterapia MODALIDADES DE FISIOTERAPIA
para prevenir, corregir y aliviar la
disfuncién de movimiento de origen

anatémico o fisiolégico.

Modalidades Physical - Fisioterapia Las modalidades terapéuticas
de Fisioterapia Therapy Encontrados: 3 utiizadas en FISIOTERAPIA por

Modalities Elegidos: (3) | FISIOTERAPEUTAS para promover,
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Modalidades de | mantener o restaurar el bienestar

fisioterapia fisico y fisiologico de un individuo.
Servicos  de Health - Servicios de Servicios para el diagnéstico y
Saude Services salud tratamiento de enfermedad y el

Encontrados: 1 mantenimiento de la salud (NLM).

Elegidos: 1

Andlise da Gait Analysis - Andlisis de la Determinacién del nivel de
Marcha marcha limitacibn  funcional que puede
Encontrados: 1 deberse a una patologia, vy
Elegidos: 1 evaluacion de intervenciones

rehabilitadoras de la forma en que el
cuerpo se mueve de un punto a otro.
Muy a menudo, esto se hace

caminando.

Assisténcia Progressive - Atencion Organizacion de atencion médica
Progressiva  ao | Patient Care progresiva al paciente y de enfermeria de acuerdo al
Paciente Encontrados: 1 progreso de la enfermedad vy

Elegidos: 1 cuidados requeridos en el hospital.

Los elementos son: cuidados
intensivos, cuidados intermedios,
auto cuidados, cuidados a largo
plazo y cuidados domiciliarios
organizados.

Educacdo de Patient - Educacion  del Ensefianza y entrenamiento de
Pacientes como | Education as | paciente como asunto pacientes en relacién a sus propias
Assunto Topic Encontrados: 1 necesidades de salud.

Elegidos: 1

Prospecto Patient - Folleto Informativo Folleto o material informativo
para  Educacdo | Education para Pacientes usado para explicar un
de Pacientes Handout Encontrados: 1 procedimiento o una afeccion o

Elegidos: 1 contenido de un articulo especifico

en una revista biomédica y escrito en
un lenguaje no técnico para el
paciente o consumidor de servicios
de salud.
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Nota. La tabla hace referencia a las intervenciones de fisioterapia con el uso de muletas que se pueden relacionar
con la investigacion, por (DeCS, 2020)

3. Anélisis de Resultados

Tabla 5
Términos DECS analisis de resultados
Portugués Inglés Espafiol Definicion
Fraturas de Fractures, - Fracturas por estrés Fracturas producidas por la
Estresse Stress Encontrados: 1 tension ocasionada por ejercicios
Elegidos: 1 repetidos. Se piensa que surgen
por una combinacion de FATIGA
MUSCULAR vy fallo o6seo, vy
ocurren en situaciones donde la
REMODELACION OSEA
predomina a la reparacion.
Dor de Shoulder - Dolor de hombro Dolor unilateral o bilateral del
Ombro Pain Encontrados: 1 hombro. Producido a menudo por
Elegidos: 1 actividades fisicas como son
participacion en trabajos o
deportes, pero puede ser también
de naturaleza patoldgica.
Hematoma Hematoma - Hematomas Coleccion de sangre fuera de
Encontrados: 9 los VASOS SANGUINEOS. EI
Elegidos: 1 hematoma puede estar localizado
en un Organo, un espacio 0 un
tejido.
Calosidades Callosities - Callosidades Hiperplasia localizada de la
Encontrados: 1 capa coérnea de la epidermis
Elegidos: 1 debida a presion o friccion.
Eczema Eczema - Eczema Dermatitis papulovesiculosa
Encontrados: 2 pruriginosa que aparece €Omo
Elegidos: 1 reaccion a muchos agentes
enddgenos y exégenos.
Fadiga Muscle - Fatiga muscular Estado al que se llega por una
Muscular Fatigue Encontrados: 1 contraccion fuerte y prolongada de
Elegidos: 1 un masculo. Estudios realizados
en atletas durante el ejercicio
prolongado submaximo han
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demostrado que la fatiga muscular
aumenta en proporcion  casi
directa al ritmo de la reduccién de
glucégeno en el musculo. La fatiga
muscular en el ejercicio
subméximo a corto término se
asocia con la carencia de oxigeno
y un aumento de nivel de &cido
lactico en sangre y musculo y un
aumento acompafiante en la
concentracion de iones de
hidrogeno en el musculo

ejercitado.
Bursite Bursitis - Bursitis Inflamacién o irritacién de una
Encontrados: 2 BOLSA SINOVIAL, saco fibroso
Elegidos: 1 gue actia como amortiguador

entre las estructuras moviles de
los huesos, musculos, tendones o

piel.
Neuropatia Radial - Neuropatia radial Enfermedades que afectan al
Radial Neuropathy Encontrados: 1 NERVIO RADIAL Las
Elegidos: 1 caracteristicas clinicas incluyen

debilidad para la extension del
codo, flexién del codo, supinacion
del antebrazo, extensién de la
mufieca y los dedos, y abduccion
del pulgar. La sensibilidad puede
alterarse  en regiones  del
antebrazo dorsal. Sitios comunes
de compresibn o de lesién
traumatica incluyen a la AXILA y la
hendidura radial del HUMERO.

Tenossinovi Tenosynovitis - Tenosinovitis Inflamacién de wuna vaina
te Encontrados: 3 tendinosa. Entre sus causas se
Elegidos: 1 encuentra el trauma, estrés del

tendon, enfermedades bacterianas

(gonorrea, tuberculosis),

enfermedades reumaticas, y gota.
Los sitios comunes son la capsula
del hombro, cédpsula de la cadera,
musculos de la corva o pantorrilla,
y tendon de Aquiles. Las vainas
tendinosas se inflaman y duelen, y
tienen acimulo de liquido. La
movilidad articular usualmente se
reduce. Se escuchan o sienten
ruidos de friccion al movimiento
(con un estetoscopio) . Pueden
producirse depdsitos de calcio en
el tendén y en su vaina, que
producen opacidades en las
radiografias  de las  areas
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afectadas.
Aneurisma Aneurysm - Aneurisma Dilatacion patoldgica en forma
Encontrados: 17 de bolsa o saco en la pared de un
Elegidos: 1 vaso sanguineo (ARTERIAS o

VENAS) 0 del corazén
(ANEURISMA CARDIACO). Este
cuadro indica un area débil o fina
de la pared, que puede llegar a

romperse.
Cicatriz Cicatrix, - Cicatriz hipertréfica Cicatriz marcadamente
Hipertréfica Hypertrophic Encontrados: 1 elevada, de forma irregular, de
Elegidos: 1 crecimiento progresivo, resultante

de la formacion de cantidades
excesivas de coladgeno en la
dermis durante la reparacion del
tejido conectivo.

Trombose Thrombosis - Trombosis Formacién y desarrollo de un
Encontrados: 1 trombo o un coagulo de sangre en

Elegidos: 1 un vaso sanguineo
Satisfacao Patient - Satisfaccion del El grado por el cual el individuo
do Paciente Satisfaction paciente considera el servicio o producto de
Encontrado: 1 salud o la manera por la cual este
Elegido: 1 es ejecutado por el proveedor

como siendo util, efectivo o que
trae beneficio.

Patient Patient Harm - Dafio al paciente Una medida de la SEGURIDAD
Harm Encontrado: 1 DEL PACIENTE considerando los
Elegido: 1 errores u omisiones que resulten

en dafio al paciente. Se incluyen
los errores en la administracion de
farmacos y otros medicamentos
(ERRORES DE MEDICACION),
errores en la realizacion de
procedimientos o el uso de otros
tipos de terapia, en el uso de
equipos y en la interpretacién de
los hallazgos de laboratorio y los
accidentes evitables involucrando
a los pacientes.

Nota. La tabla menciona los descriptores en salud que hacen referencia al andlisis de resultados. De (DeCS, 2020).

3.5.1. Categorias
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En este apartado se explicaran las variables tomadas en la investigacion, su tipo y

definicion.
Variables
Tabla 6
Variables
Variable Tipo de variable Definicién
Dispositivos de Cualitativa- politdbmicas Se refiere a aquellos medios
ayuda auxiliares que necesita un paciente

cuando mantiene la bipedestacion y
puede caminar (Romo M, 2015).

Complicaciones
por el uso de muletas

Cualitativa- politbmicas

Alteraciones que suceden a causa
de descargas de peso, presiones
aumentadas o cualquier defecto
debido al uso de muletas (Borrelli J,
2013).

Frecuencia de uso

Cuantitativa-discreta

Tiempo de uso de algun dispositivo
de ayuda en un paciente (Louis D,
2017).

Dispositivos para el
uso de muletas

Cualitativa- politbmica

Dispositivos que se usan de
manera combinada con las muletas
para disminuir el dolor y
complicaciones asociadas al uso de
ellas (Hugle T, 2017).

Ayudas técnicas y
de soporte

Cualitativa- politdmica

Son materiales,
tecnologias,

equipos,
software y productos
fabricados especialmente para
compensar, disminuir o eliminar
limitaciones propias de las alteraciones
fisicas, psiquicas o cognitivas del
sujeto, o de las restricciones
especificas de cada actividad (Cordero
de la Hera, 2014).

Muletas

Cualitativa- politdmica

Se utilizan como norma general
cuando la afectacion es bilateral y no
es por tanto recomendable descargar
el peso del cuerpo sobre ninguno de
los miembros porque éstos estan
debilitados y/ afectados (Romo M,

63




JONES EN SALUD Y EN EL CAMPO DE LA FISIOTERAPIA: APLICACION
IBEROAMERICANA SOBRE EL USO DE MULETAS EN LA CIUDAD DE BOGOTA

CORPORACION UNIVERSITARIA

2015).
Discapacidad fisica Cualitativa- politdmica Es la dificultad que presentan
locomotora algunas personas para participar en
actividades propias de la vida
cotidiana, que surge como

consecuencia de la interaccion entre
una dificultad especifica para para
manipular objetos o0 acceder a
diferentes  espacios, lugares vy
actividades que realizan todas las
personas, y las barreras presentes en
el contexto en el que se desenvuelve
la persona (Ministerio de educacion de

Chile, 2016).
Instrucciones  de Cualitativa-politomica Pasos a seguir que debe tener en
uso de muletas cuenta un paciente a la hora de utilizar
cualquier dispositivo de ayuda (Romo
M, 2015).

Nota. Se presentan las variables de investigacion del proyecto con su respectiva definicion y tipo. Elaboracion

propia.

3.6.Consideraciones éticas

Segun la resolucion 8430 de 1993 sobre normas cientificas, técnicas vy
administrativas para la investigacion en salud, el presente proyecto se considera la

investigacion como investigacion sin riesgo, lo que sefiala lo siguiente:

Son estudios que emplean técnicas y métodos de investigacion documental
retrospectivos y aquellos en los que no se realiza ninguna intervenciéon o modificacion
intencionada de las variables biol6gicas, fisiol6gicas, psicolégicas o sociales de los
individuos que participan en el estudio, entre los que se consideran: revision de
historias clinicas, entrevistas, cuestionarios y otros en los que no se le identifique ni se

traten aspectos sensitivos de su conducta (Ministerio de salud, 1993).
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Se considera sin riesgo, ya que trata de una revision integrativa, en donde se
recolecta informacién de articulos cientificos publicados en diferentes bases de datos e
informacion de bases de datos de acceso publico como Google, Youtube o Google
Play. Es decir, no se toma una poblacion de usuarios, pacientes/clientes, sino que se

recolectan documentos para su posterior analisis.

De la misma manera, ya que la investigacion es netamente de revision integrativa,
se tienen en cuenta la resolucion 0314 de 2018, por la cual el Departamento
Administrativo de Ciencia, Tecnologia e Innovacién COLCIENCIAS adopta la politica
de Etica de la Investigacion, Bioética e Integridad Cientifica, que menciona que los
proyectos cientificos realizados en Colombia deben seguir los principios de Honestidad,
Transparencia, Rigor, Justicia, Veracidad, Validez, Confianza (ColCiencias, 2018),
constando asi, que el proyecto de investigacion se realizd con total transparencia y
teniendo en cuenta normas de referenciacién y normas para evitar plagio. Por otro lado,
también se tuvo en cuenta la Declaracion de Singapur, que se refiere a seguir una serie
de principios, entre ellos el Manguifia Vargas menciona: “honestidad en todos los
aspectos de la investigacion, responsabilidad en la ejecucion de la investigacion,
cortesia profesional e imparcialidad en las relaciones laborales y buena gestion de la
investigacion en nombre de otros” (Maguifia, 2018). La presente investigacion
procurara seguir dichos principios y velar por la buena conducta ética a la hora de

investigar.

Por ultimo, también se tiene en cuenta los parametros que se establecieron en la
Declaration of the 9th World Science Forum. Science, ethics and responsibility, que se
refieren a la responsabilidad del investigador para conducir y aplicar la ciencia con
integridad respetando los derechos humanos y velando por una buena practica
profesional (WORLD SCIENCE FORUM, 2019). Por esta razon el presente proyecto de
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investigacion tiene un compromiso con la comunidad investigadora, con los lectores y
la Institucion para velar por la veracidad de la informacién y la correcta mencion de los
autores de los estudios que se referenciaron en el proyecto, dando asi la claridad de

gue se busca un aporte al conocimiento de manera respetuosa y ética.

4. ANALISIS DE RESULTADOS

4.1.Literatura formal

Para la literatura formal se encontraron 32 articulos para la investigacién, que
siguieron una fase de busqueda inicial, una limitacién de datos por fecha de publicacion
y tipo (noticias y publicaciones académicas), quedando elegidos para evaluar y

finalmente incluidos en el estudio, tal como se muestra en la siguiente imagen:

Figura 6

Articulos elegidos desde la literatura formal

Registros identificados a través
de la busqueda en bases de datos
(n=1873)

T

Registros al limitar la fecha de publicacién
del afio 2011 al 2020
(n=1009)

I

Registros al limitar la busqueda a
publicaciones académicas y noticias
(n=695)

I
Registros evaluados para eligibilidad
(n=132)

I
Registros incluidos en el estudio
(n=32)

I T
APA EBSCOHost
(=1)| | (n=2)

1findr free edition

|
The New England Journal
(n=5)

of Medicine (n=2)

[
UpToDate
(n=1)

Business Source
Premier (n=1)

|
PubMed
(n=1)

|
BioMed Central
(n=2)

Academic Search Complete

I
MEDLINE
(n=8)

(n=8)

Nota. Representa el nimero de articulos que se encontraron durante la investigacion, los que se descartaron y
los que quedaron finalmente para el analisis. [Gréfica)]. Elaboracién propia.
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Numero de articulos encontrados por niveles de evidencia

Dentro de los articulos encontrados fue necesario realizar una clasificacion por
niveles de evidencia para asegurarnos sobre la calidad de la informacién de la presente
investigacion y sobre los antecedentes de esta.

Se logré evidenciar que la mayor cantidad de articulos, el 46,88%, pertenecen al
nivel de evidencia 1b, es decir son ensayos clinicos individuales con intervalo de
confianza estrecho y tienen un seguimiento mayor del 80% de las cohortes validadas
en una poblacién, demostrando que el proyecto estd soportado por articulos en un

buen nivel de evidencia.

El 18,75% de los articulos pertenecen al nivel de evidencia la, es decir, revision
sistematica con homogeneidad de ensayos clinicos con asignacion aleatoria, incluyen
estudios con resultados comparables en la misma direccion y validados en diferentes
poblaciones. Demostrando a su vez que mas de la mitad de los articulos encontrados

tienen niveles de evidencia entre 1a y 1b, de buena calidad y confianza.

5 articulos con nivel de evidencia 3b, es decir 15,63% de la totalidad, fueron estudios
de casos y controles, que, aunque no sean de un alto nivel de evidencia, fueron
importantes para establecer las complicaciones del uso de muletas mas

detalladamente.
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También se encontraron 2 articulos (6,25%) con nivel de evidencia 1c, hacen
referencia a pruebas diagndsticas con especificidad tan alta que un resultado positivo
confirma el diagndstico y con sensibilidad tan alta que un resultado negativo descarta el
diagnéstico, 1 articulo (3,13%) con nivel de evidencia 2c, Estudios ecologicos o de
resultados en salud y 1 articulo (3,13%) con nivel de evidencia 3a, revision sistematica

con homogeneidad de estudios de casos y controles.

Por ultimo, se encontraron 2 noticias (6,25%) dentro de las bases de datos
consultadas, que no fue posible clasificarlas por niveles de evidencia, por tanto,

guedaron registradas como No presenta.

Figura 7

Numero de articulos por nivel de evidencia
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Nota. La gréafica evidencia que hay una mayor cantidad de articulos con evidencia 1b, seguidos de evidencia lay

3b, lo que refieren que hay alto nivel en los articulos investigados. [Grafica]. Elaboracion propia.

Tabla 7

Porcentaje y nimero de articulos segun el nivel de evidencia

Porcentaje de niveles de evidencia
encontrados

Nivel NUmero Porcentaje

12 6 18,75%

1b 15 46,88%

1c 2 6,25%

22 0 0,00%

2b 0 0,00%

2c 1 3,13%

32 1 3,13%

3b 5 15,63%
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4 0 0,00%
5 0 0,00%
No presenta 2 6,25%
Total 32 100,00%

Nota. En la tabla se evidencia que un porcentaje del 46, 88% de los articulos hacen parte del nivel de evidencia 1b,
es decir que son ensayos clinicos aleatorizados con resultados que pueden ser reproducibles, mientras que los de

evidencia mas baja, tipo 32 y 3b representan un 18%. Elaboracién propia

Numero de articulos encontrados por base de datos

Los articulos encontrados fueron clasificados por base de datos, evidenciando asi
gue el 25% pertenecian a Academic Search Premier, 25% pertenecian a MEDLINE,
15.63% hacian parte de 1findr free edition, 6.25% de EBSCOHost, en el mismo
porcentaje se encontraron articulos en BioMed Central y The New England Journal of
Medicine, mientras tanto se encontré un solo articulo en cada una de las bases de
datos mencionadas a continuacion: PubMed, Business Source Premier, Regional
Business News, UpToDate, American Psychological Association, con 3,13%

respectivamente.

Se evidencia que la mayoria de los articulos se encontraron en bases de datos de
medicina y publicaciones cientificas de la misma rama, mientras tanto algunos se
encontraron en bases de datos de negocios, siendo importantes porque brindan
informacion sobre la posicion econdmica y laboral de las personas que usan muletas. A

continuacion, se presentan una grafica y una tabla que reflejan los resultados:
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Figura 8

Numero de articulos clasificados por bases de datos

Numero de articulos clasificados por bases de datos
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Nota. La grafica demuestra que la mayor cantidad de articulos se encontraron en las bases de datos de
MEDLINE y Academic Search Complete (16 articulos), mientras que en las demés bases de datos se encontraron 1,
2 o 5 articulos [Gréfica). Elaboracién propia.

Tabla 8

Porcentaje y numero de articulos segun base de datos
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Articulos clasificados por bases de datos

Base de datos Numero Porcentaje
EBSCO Host 2 6,25%
BioMed Central 2 6,25%
PubMed 1 3,13%
MEDLINE 8 25,00%
Business Source Premier 1 3,13%
Academic Search Complete 8 25,00%
Regional Business News 1 3,13%
UpToDate 1 3,13%
American Psychological Association -APA- | 1 3,13%
The New England Journal of Medicine 2 6,25%
1findr free edition 5 15,63%
Total 32 100,00%

Nota. La tabla corrobora los datos anteriores y confirma que el 50% de los articulos consultados hacen parte de

las bases de datos de MEDLINE y Academic Search Complete. Elaboracién propia.

Numero de articulos encontrados por pais

En esta categoria se pudo evidenciar que Estados Unidos tuvo mayor participacion
en estudios relacionados con uso de muletas o dispositivos de ayuda para los mismos,
sin embargo, la mitad de los estudios pertenecen a paises de Europa y algunos

estudios aislados fueron de paises del continente asiatico.

Por su parte Sudamérica tiene pocos articulos del tema, Brasil fue el Unico pais del
gue se encontraron resultados al respecto. Demostrando asi falta de informacién en
Latinoamérica y en Colombia respecto a evidencia cientifica sobre dispositivos de
ayuda como las muletas. A continuacion, se presenta una grafica describiendo la

situacion y una tabla con los porcentajes al respecto:
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Figura 9

Numero de articulos por paises

Numero de articulos por paises
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Nota. En la grafica se evidencia que la mayor cantidad de articulos pertenecen a los paises de Estados Unidos,

Suiza Brasil y Espafia, quienes tienen 4 o 5 publicaciones [Grafica]. Elaboracion propia.

Tabla 9

Porcentaje de articulos por paises
Porcentaje de articulos por paises
Pais NUmero Porcentaje
Suiza 4 12,50%
Brasil 4 12,50%
India 1 3,13%
Polonia 1 3,13%
Estados Unidos 5 15,63%
Tailandia 1 3,13%
Reino Unido 3 9,38%
Taiwan 1 3,13%
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Japén 2 6,25%
Arabia Saudita 1 3,13%
Canada 3 9,38%
Australia 1 3,13%
Noruega 1 3,13%
Espafia 4 12,50%
Total 32 100,00%

Nota. En la tabla se evidencia que los articulos encontrados fueron publicados en 14 paises con mayor
participacion en Estados Unidos, Suiza y Brasil con 4 o 5 publicaciones (12,50% o 15,63%) y menor participacion en

India, Polonia, Tailandia, Taiwan, Arabia Saudita, Australia y Noruega con 1 publicacion (3,13%). Elaboracién propia.

Numero de articulos por tematica principal

Dentro de los articulos encontrados se evidencié que el 21.9% de los articulos tenian
como temética principal dispositivos de soporte adicionales a las muletas, por ejemplo,
dispositivos TheraTogs, manguitos disefiados de otra manera, sensores de cargas,
muletas disefiadas en laboratorios informéaticos, etc. De igual manera, otro 21.9% se
encargaron de evaluar otros aspectos relacionados con la marcha en muletas, es decir,

la sensacién de seguridad, la percepcion del paciente, la postura, etc.

El 18.8% de los articulos describen las complicaciones por el uso de muletas, tanto
en casos aislados como en ensayos clinicos, los articulos que hablan sobre
aplicaciones moviles describen su utilidad para otras areas de la medicina, como

gerontologia, farmacéutica, nefrologia, etc. también se presentan en un 18.8%.

Mientras tanto los temas de evaluacion de la marcha, accesibilidad al empleo y
escalas de medicidn para uso muletas se presentan en un 6.3%. A continuacion, se

presentan la gréfica y la tabla de esta categoria:
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Figura 10

JIONES EN SALUD Y EN EL CAMPO DE LA FISIOTERAPIA: APLICACION
SOBRE EL USO DE MULETAS EN LA CIUDAD DE BOGOTA

Articulos clasificados por temética principal
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relacionados con la
marcha

22%

Nota. En la gréafica se puede evidenciar que la tematica mas popular en los articulos encontrados fue dispositivos

de soporte adicional y evaluacion de otros aspectos relacionados con la marcha, mientras que articulos con temas

de accesibilidad al empleo o calidad de vida tuvieron menos participacion con un 8% [Grafica]. Elaboracion propia.

Tabla 10

Numero y porcentaje de articulos por tematica principal
Articulos clasificados por tematica principal
Temética Numero Porcentaje
Evaluacion de la marcha 2 6,25%
Dispositivo de soporte adicional | 7 21,88%
Evaluacion de otros aspectos | 7 21,88%
relacionados con la marcha
Escalas de medicion 2 6,25%
Complicaciones por el uso de | 6 18,75%
muletas
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Accesibilidad al empleo, calidad | 2 6,25%
de vida

Aplicaciones moviles 6 18,75%
Total 32 100,00%

Nota. En la tabla se evidencia que los temas de mayor relevancia fueron dispositivos de soporte adicional,
evaluacion de otros aspectos relacionados con la marcha y aplicaciones méviles con un porcentaje de 21,88% cada
uno. Elaboracion propia.

4.2.Literatura informal
Para la literatura informal se utilizé el siguiente grafico, que permitid calificar en

puntajes de 10 a 50 los resultados encontrados. Posterior a la utilizacion del grafico se

clasificaron en una tabla, en donde los puntajes de 40 a 50 tenian mayor relevancia.

Figura 11

Clasificacion de la literatura informal
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Clasificacion de la

literatura informal

/

Caracteristicas y
objetivos del sitio

a informacion

ZLa informacio
jetivi actualizada

presenta objt V> - web donde se — »
oca publicidad / publican los onstantemente?
contenidos
Puntaje d ol ho Puntaje d Puntaje d 3 N Puntaje d
untaje de ] | untaje de untaje de untaje de
10 puntos 0 10 puntos [4]
Y

Informacion sobre ¢ autor mencidng
44— clautordelos p—————————lasreferencias que
contenidos

informacion de
contacto?

: Si No 3 A Si No 5
Puntaje de Puntaje de Puntaje de ] Puntaje de
10 puntos » 0 10 puntos > 0

| | [

Informacion sobre
los contenidos

{

Se puede
ver la informacién
completa sin limitantes
como pagos?

Puntaje de Si No Puntaje de 0
10 puntos < > puntos

Clasificacién de

la informacion
segln puntaje

Nota. En la imagen se identifican todos los pasos que se tomaron para elegir los articulos o elementos de la

literatura informal, a través de un flujograma [Flujograma]. Elaboracién propia.
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En los resultados se encontr6 que el 3,8% de las publicaciones tenian 50 en
calificacion, 26.9% tenian 40 en calificacion, llevando a que se puedan aprovechar el
30.7% de las publicaciones dentro de la aplicacibn movil, mientras que el 50% de las
publicaciones con 30 de calificacion y 19.2% con 20 de calificacibn no son de alta
confiabilidad.

Figura 12

Porcentajes en calificaciéon de literatura no formal

Porcentaje vs calificacion en literatura no
formal

m10
20
30
40

m50

Nota. En el grafico se evidencia que la mitad de los elementos tomados de internet pertenecian a una
clasificacion de 30, es decir que eran de una confiabilidad media, mientras que el 30,7% de los elementos cumplian
con una calificacion de 40 o 50, que fueron utilizados en la investigacion por su alta confiabilidad [Grafica].

Elaboracién propia.

Tabla 11

Numero y porcentaje de publicaciones en literatura informal

Calificacion NuUmero de | Porcentaje

publicaciones

10 0 0,0%

20 5 19,2%
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30 13 50,0%
40 7 26,9%
50 1 3,8%
Total 26 100,0%

Nota. En la tabla se confirman los valores obtenidos en la grafica anterior y se evidencia que se utilizan 8
publicaciones que corresponden a las calificaciones de 40 o 50, consideradas como alta confiabilidad. Elaboracion

propia.

4.3.Contenido de la aplicacién

- Colores de la aplicacion:

Para el disefio de la aplicacion maovil se utilizaron cuatro colores en especial, que
segun la psicologia del color harian ver la aplicacion como atractiva para el ojo
humano. Siendo asi, se utilizd el color rojo, que segun varios autores se asocia con
excitacion, emocion, actividad, fuerza, calido y vibrante; se utilizé el color amarillo,
asociado al optimismo, extroversion, amabilidad y felicidad; el color blanco que se
asocia a sinceridad, pureza, simplicidad y claridad (Segura, 2014); y, por ultimo, el color

negro para dar un aspecto sofisticado al elemento.

Figura 13

Colores de la aplicacién movil
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h) iUn aplicativo maévil que te
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permitird entenderlo!
> &
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Nota. La imagen se refiere a la introduccién de la aplicacién, la primera imagen que ve el usuario al iniciar el

»

aplicativo. Elaboracion propia.

- Contenido de la aplicacion:

La aplicaciébn contendr4 un espacio en donde la persona que use muletas se
identificar4, mencionara su género, edad y razén por la cual usa muletas. El usuario
proporcionara esta informacion con el fin de que se pueda hacer un seguimiento para

estudios posteriores sobre la eficacia del aplicativo.

Figura 14

Contenidos de la aplicacion: identificacion del usuario
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HOMBRE MUJER

Nota. La imagen representa la identificacion del usuario para analisis posteriores. Elaboracion propia.

Figura 15
Contenidos de la aplicacion: identificacién de edad

e Menor de 10 anos

e 10 a 20 anos

e 21 a 30 anos

SELECCIONA « 31 a 40 afios

TU RANGO DE EDAD

e 41 a 50 anos
¢ b1 a 60 anos

e 61 anos en adelante

Nota. La imagen se refiere a la identificacion del usuario, es un espacio en donde podra elegir la edad que tiene.
Elaboracién propia.

Figura 16

Contenidos de la aplicacion: causas
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MENCIONA TU CAUSA PARA USAR MULETAS
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Nota. La imagen hace referencia a las causas que pueden llevar al usuario o paciente a usar muletas, alli podra
elegir entre distintas opciones. Elaboracion propia.

Dentro de los contenidos también se encuentran los ajustes que una persona debe
realizar en sus muletas de acuerdo con su estatura. Con el fin de que se empiece por lo
mas elemental y sea de facil entendimiento para el usuario.

Figura 17

Contenidos de la aplicacion: ajuste inicial

ESCRIBE TU ALTURA Y £L
CONVERTIDOR TE DIRA CUAL DEBE
SER LA ALTURA DETUS MULETAS

Recuerda ajustarlas a esta altura

Nota. La imagen muestra el primer parametro que el usuario puede ajustar para el uso de muletas. Elaboracion
propia.
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SOBRE EL USO DE MULETAS EN LA CIUDAD DE BOGOTA

Se daran unas recomendaciones que el usuario debe seguir para un uso cémodo de

sus muletas:

Figura 18

Contenidos de la aplicacion:

NO TE RECUESTES
SOBRE EL APOYO
AXILAR
PROCURA DEJAR
UN ESPACIO DE 5
CM

recomendaciones

ASEGURATE DE LAS STCUTENTES
RECOMENDACIONES

TUS CODOS
DEBEN QUEDAR
ALGO
FLEXIONADOS
CUANDO USES
MULETAS COMO
EN LA IMAGEN

Nota. En la imagen se evidencian las recomendaciones para seguir por parte de los usuarios o pacientes.

Elaboracién propia

Seguido de esto se proporcionan videos explicativos de como usar las muletas para

caminar, para sentarse, para

ponerse de pie y subir y bajar escaleras. Son videos

cortos y sin sonido que pretenden guiar al usuario.

Figura 19

Contenidos de la aplicacion: videos explicativos
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INTENTA SEGUIR 105 PASOS QUE
(

SEPRESENTAN A CONTINUACION

PARA
CAMINAR

Nota. Cuando el usuario o paciente ve esta imagen, puede evidenciar los pasos a seguir cuando usa muletas

para caminar, subir y bajar escaleras o sentarse. Elaboracién propia.

Con el fin de que el usuario tome todas las recomendaciones y siga paso a paso las

instrucciones encontrara una zona en donde se explicaran las complicaciones

asociadas al uso de muletas, en donde aparecen después de seleccionar la pantalla.

Figura 20

Contenidos de la aplicacion: complicaciones

©

(PARA QU LAS
RECOMENDACIONES!?

Pulsa cada icono y te contamos por
qué

B

©

e ®O @M

@

E=)

)
()

& &
n
& @
oo A

Nota. En este paso el usuario puede evidenciar las complicaciones por el uso de muletas y por medio de fotos,

verlas. Elaboracion propia.
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Para finalizar el usuario tendrd un espacio para auto- evaluarse y ver de cerca sus
errores, en este espacio se le pedira que suba una foto a la plataforma usando las
muletas. La plataforma le enviara una foto guia y el usuario se compara mediante las
fotos. Ademas, tendra un calendario que cuenta los dias que el usuario registre usando

muletas.

Figura 21

Autoevaluacion del usuario

o;‘-

ESPACIO PARA EVALUARTE

PIDE A ALGUIEN QUE TE TOME UNA FOTO CAMINANDO,
SUBIENDO Y BAJANDO ESCALERAS Y COMPARATE CON
EL MODELO. INTENTA HACERLO TANTAS VECES COMO

PUEDAS,

DESPUES DE COMPARAR LAS FOTOS SELECCIONA LOS
PUNTOS QUE CREES QUE DEBES MEJORAR.

NUNEANENAY Qé

Nota. En este paso el usuario podra enviar una foto a la aplicacién y compararse, hacer una autoevaluacion.

Elaboracién propia.
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Figura 22
Calendario
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CALENDARIO DE DIAS CON MULETAS

Nota. Es el Ultimo paso, en donde el usuario podra ver cuantos dias ha usado muletas. Elaboracion propia.

K

Por ultimo, la aplicacion pretende contar con un descargable que sirve para un

seguimiento de cerca por parte de un profesional de la salud que lleve el caso.

Para resultados de la presente investigacion, la aplicacion no presenta una interfaz
de dispositivo- usuario como se pretendia inicialmente, sin embargo, se podran tomar

los datos de manera manual para estudios posteriores.

El disefio de esta aplicacion podra ser usado en estudios piloto para comprobar la
eficacia y beneficios de este dentro del campo de la fisioterapia, después de mostrar
resultados considerables de aporte y beneficio a los pacientes podra ser validado y

aprobado para recomendar dentro de sesiones de consulta externa en fisioterapia.

4.4 Discusion
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El objetivo del presente estudio fue disefiar un instrumento educativo para pacientes
y cuidadores sobre el uso de muletas en la ciudad de Bogota en forma de aplicativo

movil.

Segun la literatura revisada, la mayoria de los articulos sobre instrumentos que
faciliten el uso de muletas se han realizado mediante ensayos clinicos aleatorizados o
estudios de caso con implementos tecnoldgicos de alta gama o costo, como pueden
ser Theratogs, dispositivos antigravedad, sensores de presion en diferentes zonas del
cuerpo y muletas personalizadas para cada paciente (Borrelli & Haslach, 2013)
(Chamorro-Moriana, Sevillano, & Ridao-Fernandez, 2016) (Cheng & Cheng, 2011)
(Gagnon, y otros, 2018) (Ghalehkhani, y otros, 2017) (Hugle, Arnieri, Bunter, Scharen,
& Mindermann, 2017) (Maguire, y otros, 2016). A pesar de que los resultados son
positivos, estas tecnologias contindan siendo de dificil acceso para los pacientes, por lo
tanto, el presente estudio busco crear una aplicacion, que fuese practica, facil de usary
conseguir. Este aplicativo es una herramienta mas dentro de la gama de posibilidades
gue actualmente existe para mejorar el uso de muletas, pero que de alguna manera
pretende acercarse mas al paciente y facilitar su dia a dia de manera mas practica y

didactica.

Por otro lado, las investigaciones anteriores refieren que las complicaciones por el
uso de las muletas han aumentado en el transcurso de los dltimos afios, presentandose
ezcemas, callos, cicatrices y alteraciones en la marcha, entre otras (Basilio, Aparecido,
Dal Poggetto Molinari, & Menezes, 2014) (Lopes da Costa, Junior, & Perciano Borges,
2017) (Murawa, Dworak, Kabacinski, Syczewska, & Rzepnicka, 2016) (Silva, Medola,
Bonfim, & Paschoarelli, 2015). También se ha estudiado que dichas complicaciones
pueden deberse al uso que le dan los pacientes a las muletas en el momento que las
necesitan. Considerando esta situacion, los resultados de la investigacion van dirigidos

a la educacion del paciente, contiene elementos que le permiten reconocer qué
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complicaciones puede tener con el uso de muletas, cual es la manera mas adecuada
para usarlas, llevar su propio control e identificar qué errores esta cometiendo,
reconociendo que es mejor impactar antes de llegar a un problema y la importancia de
tomar medidas de prevencion de la enfermedad y promocién de la salud en el paciente

mas alla del tratamiento de las complicaciones.

Algunos estudios también avalan el uso de aplicaciones en otros temas de salud, en
temas como salud mental, medicacién, enfermedad cardiovascular, renal y diabetes,
con resultados favorables en adherencia al tratamiento, independencia del paciente y
seguimiento meédico controlado (Bradway, y otros, 2020). Dentro de las aplicaciones no
hay evidencia por el momento de que haya alguna aplicacion que pueda beneficiar a
pacientes que requieren de algun aditamento para su vida diaria. Reconociendo que
han sido mas los beneficios que aportan las mHealth que los resultados negativos, la
aplicacion creada a partir del presente estudio pretende llamar la atencion mediante su
disefio y colores para contribuir a la pronta mejoria de los pacientes que requieran
muletas, es por ello por lo que se toman datos de marketing del color y se abordan

todos los temas posibles para facilitar el tratamiento.

A pesar de que la aplicaciébn busca contribuir de manera positiva, es necesario
reconocer que alguna parte de la poblacién tiene dificultad para acceder a internet y
aplicaciones moviles, ya sea por vivir en zonas rurales o por la dificultad del uso de
dispositivos maviles, es una limitacion que se espera que en el transcurso de los afios
sea cada vez menor y sea posible acceder a mayor cantidad de personas a través de la

tecnologia.

Esta investigacion pretende impactar en la necesidad que refieren los estudios a
nivel general de fortalecer sectores en salud como monitoreo, tratamiento, diagnostico,

vigilancia en la salud y prevencion de la enfermedad en el paciente (Guillen-Pinto,
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Ramirez-Lépez, & Cifuentes-Sanabria, 2016), por ello presenta diferentes espacios que
permiten que tanto el paciente como el médico o profesional tratante en el momento
reconozcan todos los aspectos que abarca el proceso de recuperacion y que finalmente
sea el paciente capaz de vigilar su proceso, tomar decisiones que contribuyan a su

mejoria y reconocer la magnitud de su participacion en la rehabilitacion.

4.5.Conclusiones

- Se requieren de nuevas herramientas que faciliten el uso de muletas en la vida
cotidiana y en el diario vivir, el propésito de disefiar una aplicacidn movil es que sea de
facil acceso y uso para el usuario y que ademas contribuya a que el paciente siga de
cerca su tratamiento y reconozca los factores asociados a las complicaciones
frecuentes que se mencionan en la literatura, evitando asi altos costos en el sistema

hospitalario por visitas médicas frecuentes, heridas por el uso de muletas, entre otros.

- El tema de uso de muletas ha sido estudiado por diversos autores, se ha evaluado
la marcha con muletas, los tipos de marcha, las presiones detectadas en la mano y
hombro al usarlas, la velocidad de la marcha, complicaciones asociadas, percepcion de
cansancio del paciente, uso de modelos anatémicos de antebrazo, nuevas escalas de
clasificacion de marcha con muletas, dispositivos para disminuir la sensacion del peso
de gravedad, dispositivos externos a las muletas y personalizacion de muletas
(Barnard, Nelson, Xiang, & McKenzie, 2010) (Borrelli & Haslach, 2013) (Chamorro-
Moriana, Sevillano, & Ridao-Fernandez, 2016) (Fischer, y otros, 2014) (Gagnon, y
otros, 2018) (Ghalehkhani, y otros, 2017) (Hugle, Arnieri, Blnter, Scharen, &
Mundermann, 2017) (Maguire, y otros, 2016) (Perez-Rizo, y otros, 2017). Asi mismo se
ha encontrado evidencia de la presentacibn de complicaciones después de usar
muletas como eczemas, callos, inflamacion, parestesias en nervio braquial, radial y

cubital, alteraciones en el patron de marcha, como las mas frecuentes, mientras que
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aneurismas y oclusion arterial son las de menor frecuencia (Basilio, Aparecido, Dal
Poggetto Molinari, & Menezes, 2014) (Lopes da Costa, Junior, & Perciano Borges,
2017) (Shi, Xiao, & Zhifang, 2018) (Silva, Medola, Bonfim, & Paschoarelli, 2015)
(Wollina, Heinig, Tchernev, Franca, & Lotti, 2018). Sin embargo, el uso de aplicaciones
moviles para este tema no ha sido estudiado y no se presentan resultados, de ahi la

importancia de crear el primer disefio.

- Las brechas relacionadas con el acceso a la informacién son cada vez menos, sin
embargo, en internet todavia no existe un filtro que permita ver qué informacion es
segura y confiable y que informacion no. Es un dato que el usuario todavia no reconoce
y que el presente trabajo de investigacién pone en evidencia, ya que esta informacién
no se encuentra soportada en bibliografia recomendable y de estdndares de calidad

altos. Lo que lleva a un sesgo de informacion.

- Las aplicaciones moviles han contribuido a realizar seguimientos a los pacientes en
varios campos de la salud como lo son la nefrologia, farmacéutica y rehabilitacion
cardiaca, han incrementado la sensacion de confort de los pacientes y han disminuido
los costos hospitalarios por visitas frecuentes (Guillen-Pinto, Ramirez-Lopez, &
Cifuentes-Sanabria, 2016). Lo que lleva a pensar que una aplicacion para el uso de
muletas puede favorecer al profesional de la salud y al paciente. Para hacer esto
posible fue necesario disefiar una aplicacion atractiva, utilizando ordenes sencillas,

colores atractivos, imagenes simples y videos explicativos.

- Es necesario avanzar en temas de salud a la par con la tecnologia, ya que permite
crear nuevas herramientas que se acerquen a los pacientes y permitan un seguimiento
mas detallado y profundo, considerando también la participacién del paciente en su

proceso de recuperacion.
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4.6.Recomendaciones

- El uso del aplicativo movil puede ser guiado y supervisado por el fisioterapeuta o
profesional de la salud, otorgando datos precisos y de mayor entendimiento a la hora

de la consulta médica.

- Involucrar al paciente en su propio cuidado es una tarea dificil, por esta razon se

deben utilizar nuevas herramientas, atractivas, de facil acceso y con lenguaje sencillo.

- Guiar al paciente desde el primer dia de su cirugia o motivo para usar muletas es

importante para disminuir de manera eficaz las complicaciones asociadas.

5. ANEXOS
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Anexo 01. Uso de tecnologia en beneficio de la salud. Tomado de Health Tech Pitt en Twitter:
https://twitter.com/HealthTechPitt/status/1169644354987687936
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