Escala de Tinetti para la valoracion de la marcha el equilibrio

Indicada: Detectar precozmente el Riesgo de caidas en ancianos a un afio
vista.

Administracion _: Realizar una aproximacion realizando la pregunta al paciente
¢ Teme usted caerse?. Se ha visto que el Valor Predictivo positivo de la
respuesta afirmativa es alrededor del 63% y aumenta al 87% en ancianos
fragiles.

Tiempo de cumplimentacion 8-10 min. Caminando el evaluador detras del
anciano, se le solicita que responda a las preguntas de la subescala de
marcha. Para contestar la subescala de equilibrio el entrevistador permanece
de pie junto al anciano (enfrente y a la derecha).

La puntuacion se totaliza cuando el paciente se encuentra sentado.
Interpretracion:

A mayor puntuaciéon mejor funcionamiento. La méxima puntuacion de la
subescala de marcha es 12 , para la del equilibrio 16. La suma de ambas
puntuaciones para el riesgo de caidas.

A mayor puntuacién>>>menor riesgo

<19 Alto riesgo de caidas

19-24 Riesgo de caidas

Propiedades psicométricas: no esta validada en Espafiol y en nuestro contexto.

ESCALA DE TINETTI. PARTE I: EQUILIBRIO

Instrucciones: sujeto sentado en una silla sindsraz

EQUILIBRIO SENTADO

Seinclinaodeslizaenlasilla.............coooiiiii i 0

L0 0T VA= 11 o P A |

LEVANTARSE

INCAPAZ SIN AYUAA. .. ...ttt e e e e e e e e e 0

Capaz utilizando los brazos como ayuda.............c.ccoeviiiinnnnnn. 1

Capaz sin utilizar los brazos................ccccovii i 2

INTENTOS DE LEVANTARSE

1= o = A= | = 1Y/ U o - .0

Capaz, pero necesita mas de unintento...............ccooevviiennnnne. 1.
Capaz de levantarse con un intento.. . P )

EQUILIBRIO INMEDIATO (5) AL LEVANTARSE

Inestable (se tambalea, mueve los pies, marcadod®d del tronco)..{ O
Estable, pero usa andador, baston, muletas uatjess................ | 1
Estable sin usar baston u otros soportes.................c.oeveuvvmmnens | 2

EQUILIBRIO EN BIPEDESTACION

INestable. .. ... 0
Estable con aumento del area de sustentaciora(tosets separados

més de 10 cm.) o usa baston, andador u otro soparte............... |1
Base de sustentacion estrecha sin ningun soporte................... 2

EMPUJON(sujeto en posicion firme con los pies lo masqgargosible; el examinadoyr
empuja sobre el esterndn del paciente con la palvezes). O‘




Tiende a caerse.. U A 0

Se tambalea, se suleta pero se mantlene solo ........................ 1
I . 2
0JOS CERRADOEN la posicion anterior)

INESTADIE. ... e 0

[y = o] [ B |

GIRO DE 360°

Pas0S AiSCONTINUOS. ...t e e e e e e e 0
PaS0OS CONMINUOS. ...ttt ittt et e e et e et e e et e aaeenas A
Inestable (se agarra o tambalea)...............ooi i Q
EStable. ..o e 1
SENTARSE

1T =T 0 1] (o 0

Usa los brazos o no tiene un movimiento suave............cecuwmeeeee. | 1
Seguro, MOVIMIENTO SUAVE...........e i v v ieieieieeie e e aneane a2

TOTAL EQUILIBRIO / 16

ESCALA DE TINETTI. PARTE II: MARCHA

Instrucciones: el sujeto de pie con el examinadarica primero con su paso habitual,
regresando con “paso rapido, pero seguro” (usamslayguidas habituales para la
marcha, como bastén o andador)

COMIENZA DE LA MARCHA (inmediatamente después die ‘dmmine”

Duda o vacila, o multiples intentos para comenzar.................... 0
NO VACIHANTE... ... e e e e 1

LONGITUD Y ALTURA DEL PASO

El pie derecho no sobrepasa al izquierdo con & pada fase de

DAIANCEO. .. ... 0
El pie derecho sobrepasa al izquierdo... 4.1
El pie derecho no se levanta completamente ded)mei eI paso n Ia
fase del balanCeo...... ... .0
El pie derecho se levanta completamente..................ccooeeieinens A1
El pie izquierdo no sobrepasa al derecho con & pada fase del
DAIANCEO. ... 0
El pie izquierdo sobrepasa al derecho con el paso.................... 1
El pie izquierdo no se levanta completamente deloscon el paso en

la fase de balanceo.. PP 1 O
El pie izquierdo se Ievanta completamente .................................. 1

SIMETRIA DEL PASO

La longitud del paso con el pie derecho e izquiesidiferente
(253 1] 4= To F= ) 1 PO 0
Los pasos son iguales en longitud...................cociiiiiii i AL

CONTINUIDAD DE LOS PASOS




Para o hay discontinuidad entre pasoS..........c.ccvvivviiiiiiieninnnn.
Los pasos son continuos..

.0

i

TRAYECTORIA (estlmada en reIaC|on con Ios bald03|del suelo de
diametro; se observa la desviacién de un pie en.e distancia)

30 cm. de

Marcada desviacion.. . P A O
Desviacion moderada o] medla o] ut|I|za ayuda ........................ 1
Derecho sin utilizar ayudas..............ccoeieiieiie i, 2
TRONCO

Marcado balanceo o utiliza ayudas............cccoociiiiiiii i, .Q
No balanceo, pero hay flexion de rodillas o espal@atension hacia
fuera de los brazos.. . P A I
No balanceo no erX|on ni utlllza ayudas ................................... 2
POSTURA EN LA MARCHA

TaloNes SEPArAUOS. ... vvt it ettt e et s e e e 0
Talones casi se tocan mientras Camina................oouvuieeneinnan. ) A

TOTAL MARCHA /12
TOTAL GENERAL / 28
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