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RESUMEN

MOVA, es un dispositivo multifuncional que sirve para facilitar la vida cotidiana del adulto
Mayor ya que debido a su edad y estado fisico presenta complicaciones para realizar las
actividades del hogar.

1. INTRODUCCION

El sindrome de inmovilidad tiene graves consecuencias en el estado general y la
funcionalidad de las personas mayores. Una vez instaurada la falta de ejercicio y
movimiento, por la causa que sea, el anciano puede presentar complicaciones diversas.

Esta disminucion de la movilidad o “sindrome de la inmovilidad” provoca disminucion de
la masa muscular y 6sea, trastorna el equilibrio, altera la integridad de la piel facilitando la
aparicion de Ulceras por presion e incluso puede favorecer la perdida de estatus cognitivo
por falta de estimulos. Es uno de los principales factores que ayuda al desarrollo de la
fragilidad o decadencia de los ancianos y se considera un sindrome geriatrico principal.

Esta situacién es especialmente importante en los momentos de presencia de patologia
aguda, sobre todo si precisa hospitalizacién. Por ejemplo, una persona de 85 afios tiene un
episodio de neumonia, que le mantiene encamado por fiebre y disnea durante una semana.
Se complica en un inicio con sindrome confusional, por lo que no colabora en los cuidados
habituales. A los pocos dias del ingreso aparecen ulceras por presion en talones, dolorosas,
que limitan la marcha y la bipedestacion. Para cuando el sindrome confusional ha remitido
y han mejorado las Ulceras de los talones, la musculatura del paciente ha mermado tanto
que no puede deambular sin ayuda y hay problemas de equilibrio importantes, con gran
riesgo de caida y mermando la capacidad para realizar las actividades bésicas de la vida
diaria, tanto las instrumentales como las basales.

2. TEORIA
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Para una locomocion normal, son necesarios la estabilidad en posicion erecta, el
control del equilibrio y la coordinacion del movimiento, el mantenimiento de la
posicion erecta requiere del balance de la masa corporal, que tiene un centro de
gravedad muy alto sobre una base de sustentacion muy pequefia. Este balance fino se
mantiene con los masculos anti gravitatorios y por la informacion sensorial que
proviene de los mdsculos, articulaciones, piel y otros. También participan en forma
muy importante la vision, el aparato vestibular, centros cerebrales y el cerebelo. La
estabilidad mecéanica se basa en el soporte musculo esquelético que se mantiene por un
equilibrio dinamico en el que se encuentran implicados diversos reflejos posturales.
Estas respuestas posturales son generadas por la integracion de los estimulos aferentes
visuales, vestibulares y propioceptivos en el contexto de decisiones voluntarias y
continuos ajustes inconscientes del sujeto. Las respuestas posturales consisten en
contracciones sinérgicas y coordinadas de los musculos del tronco y de las
extremidades, corrigiendo y controlando el balanceo corporal, y manteniendo la
postura vertical del cuerpo. Una vez que el cuerpo se encuentra erecto y estable, puede
iniciarse la locomocion.

La marcha tiene dos componentes principales: equilibrio y locomocion. El equilibrio es
la capacidad de adoptar la posicion vertical y de mantener la estabilidad. La
locomocion es la capacidad para iniciar y mantener un paso ritmico. Los factores que
modifican las condiciones de marcha en los pacientes mayores han sido atribuidos a
alteraciones del sistema nervioso central y periférico, como la disminucién de los
neurotransmisores, el despoblamiento neuronal del locus coeruleus, la dilatacion de los
ventriculos cerebrales secundaria a atrofia, la disminucién de las fibras musculares de
contraccion réapida, el apagamiento de las respuestas vestibulares y la pérdida del ADN
mitocondrial en las neuronas del putamen, entre otras causas.

Principales efectos de la edad sobre la marcha.

« Disminucion de la velocidad de la marcha.
 Disminucion de la longitud del paso.

 Disminucion de la cadencia.

 Disminucion del angulo del pie con el suelo.
 Prolongacién de la fase bipodal.

* Reduccion de tiempo de balanceo / tiempo de apoyo.

« Aumento de la anchura del paso y disminucion de la altura.
 Pérdida del balanceo de los brazos.

» Reduccion de las rotaciones pélvicas.
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« Menor rotacion de cadera y rodilla.

Necesidades del Adulto Mayor
e Rehabilitacién integral
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Tratar el equilibrio y la marcha.

e Proporcionar confianza y apoyo

Reducir fobias y ansiedad

3. PARTE EXPERIMENTAL

e Equilibrio al levantarse/sentarse.

e Autorrealizacion

e Autonomia
e Afecto

e Seguridad
e Proteccion



Kit con diferentes
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e Elusuario coloca el accesorio de Las terminaciones del dipositive son removibles , esto con el fin de adaptarlas a diferentes super-
ventosas en el suelo para tener ficies y/ o doferentes funciones.
mayor soporte y facilitar su movi- 1. 5e usa para levantarse o sentarse y para superficies himedas o mojadas.
mients sl momento de aentar- 2. Accesorio para alcance | acercamiento de objetosa.

selpararse. 3. Accesorio de apoyo comdn (diario).
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Accesorio de gancho colocado en la parte supe-
rior del dispositivo; sirve para abotonar las pren-
das de vestir.

4. CONCLUSIONES

. Mango de caucho/goma para mejor confort
. Uso facil por el usuario

. Ergonémicamente adaptable a la mano.

. Colores : azul, gris claro y negro

. Retractil

. Multifuncional

. Piezas intercambiables

La finalidad de este kit de accesorios es para facilitar la vida cotidiana del adulto Mayor ya
que debido a su edad y estado fisico presenta complicaciones para realizar las actividades
del hogar.
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