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COAUTORES: SALAZAR C, MONTENEGRO R.
INSTITUCIONES: SERVICIO DE GERIATRIA. HOSPITAL NACIONAL

GUILLERMO ALMENARA IRIGOYEN. ESSALUD. LIMA. PERU
OBJETIVOS: DETERMINAR LA RELACION ENTRE ALGUNOS
FACTORES GERIATRICOS Y LA PRESENCIA DE FRAGILIDAD EN
ANCIANOS DE COMUNIDAD
DISEÑO: CORRELACIONAL, TRANSVERSAL. SE EVALUA LA
TOTALIDAD DE ADULTOS MAYORES QUE ACUDEN A UNA
CAMPAÑA DE SALUD CONVOCADA POR EL SERVICIO DE
GERIATRIA
LUGAR: HOSPITAL NACIONAL GUILLERMO ALMENARA. ESSALUD.
LIMA, PERU
PACIENTES: 154 PACIENTES, EDAD PROMEDIO DE 72.1 +- 8 (60-
91a). MUJERES 59.7% (92).
MEDICIONES: TEST DE BARBER DE FRAGILIDAD
ESCRENING DE SINDROME DE CAIDAS
TEST DE KATZ
DSM IV DE DEPRESIION
CRITERIOS DE DETERIORO COGNITIVO LEVE
ESCALA DE PROBLEMA SOCIAL DE GIJON ADAPTADA POR
UNIVERSIDAD CAYETANO HEREDIA. PERU
INDICE DE MASA CORPORAL
CRITERIOS DE INCONTINENCIA DE ORINA
RESULTADOS:  LOS FACTORES GERIATRICO MAS
FRECUENTEMENTE PRESENTES EN AQUELLO POSITIVOS AL TEST
DE BARBER DE FRAGILIDAD  SON EL SINDROME DE CAIDAS (56.8%
DE FRAGILES, 42 PACIENTES), LA DEPRESION (51,4%; 38
PACIENTES); EL DETERIORO COGNITIVO LEVE (73%; 54);LA
INCONTINENCIA DE ORINA (56,8%; 42); EL SEXO FEMENINO
(56.8%; 42 PACIENTES). TIENEN UNA MINIMA PRESENCIA LA
DEPENDENCIA FUNCIONAL (2,7%; 2 PACIENTES); LA PRESENCIA DE
PROBLEMA SOCIAL (5,4%; 4 PACIENTES); EL IMC MENOR DE 21
(29,7%; 22).



CONCLUSIONES: SON DIVERSOS, Y VARIADOS EN INTENSIDAD Y
PRESENTACION, LOS FACTORES GERIATRICOS RELACIONADOS
CON LA PRESENCIA DE FRAGILIDAD EN ANCIANOS EN
COMUNIDAD.


