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RESUMEN

Objetivo: Determinar los factores asociados a trastorno de la deglucion en
pacientes adultos mayores con demencia en el hospital central de la fuerza aérea
del Perd del 2018 al 2020. Metodologia: Se llevé a cabo un estudio
observacional, analitico y retrospectivo de corte transversal que analizé los datos
de 111 adultos mayores con trastorno de deglucién y demencia del departamento
de geriatria del Hospital de la Fuerza Aérea del Peru. Los registros fueron
evaluados mediante el Mini-Mental State Examination con validacion peruana
por Custodio. Se empled regresion de Poisson con varianza robusta para
analizar la asociacién entre trastornos de deglucién y factores asociados,
considerando significativo un valor de p < 0,05. Resultados: En el estudio se
observo que el grupo mayoritario fueron aquellos de 80 afios o mas (79.3%). Se
observd una asociacion significativa entre la edad y los trastornos de deglucion
(p = 0.05; OR = 2.465, IC 95% = 0.967 — 6.279). Ademas, el compromiso del
estado funcional se relacion6 con un mayor riesgo de trastornos de deglucion (p
= 0.040; OR = 3.709, IC 95% = 1.014 — 13.573). La presencia de trastorno de
masticacion aumentd significativamente las probabilidades de desarrollar
trastornos de deglucién (p = 0.000; OR = 19.263, IC 95% = 6.346 — 58.466).
Conclusion: Se destaca la complejidad de los trastornos de deglucién en
pacientes adultos mayores con demencia, evidenciando asociaciones
significativas con la edad avanzada, el compromiso del estado funcional y la
presencia de trastorno de masticacion.

Palabras clave: Trastornos de la deglucion, personas mayores, demencia
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ABSTRACT

Objective: Determine the factors associated with swallowing disorder in older
adult patients with dementia at the central hospital of the Peruvian Air Force
during the period 2018 to 2020. Methodology: An observational, analytical and
retrospective cross-sectional study was carried out that analyzed the data of 111
older adults with swallowing disorder and dementia from the geriatrics
department of the Peruvian Air Force Hospital. The records were evaluated using
the Mini-Mental State Examination with Peruvian validation by Custodio. To
analyze the association between swallowing disorders and associated factors,
Poisson regression with robust variance was used, with a value of p < 0.05
considered significant. Results: In the study it was observed that the majority
group was those 80 years or older (79.3%). A significant association was
observed between age and swallowing disorders (p = 0.05; OR = 2.465, 95% CI
=0.967 — 6.279). Furthermore, compromised functional status was related to an
increased risk of swallowing disorders (p = 0.040; OR = 3.709, 95% CI = 1.014 —
13.573). The presence of chewing disorder significantly increased the odds of
developing swallowing disorders (p = 0.000; OR = 19.263, 95% CI = 6.346 —
58.466). Conclusion: The complexity of swallowing disorders in older adult
patients with dementia is highlighted, showing significant associations with
advanced age, compromised functional status and the presence of chewing

disorder.

Keywords: Swallowing disorders, older people, dementia.
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INTRODUCCION

Al dia de hoy la prevalencia de trastornos de la deglucion o disfagia asociada
con enfermedad neuroldgica es alta, incluye mas del 30% de pacientes que han
tenido ACV, su prevalencia en la enfermedad de Parkinson es de 52 a 82%,
Miastenia gravis afecta a un 40%, hasta en un 84% en enfermos con Alzheimer;
la gravedad de la disfagia orofaringea puede darse desde una dificultad
moderada para poder deglutir o una incapacidad total para deglutir (1-3). Segun
un articulo revisado de la sociedad argentina de gastroenterologia nos menciona
gue la prevalencia de la disfagia sigue siendo desconocida, ya que varia segun

la edad de la cohorte analizada (4,5).

El trastorno de la deglucion se refiere a la dificultad que presenta una persona
para poder lograr el pasaje de los alimentos, también denominada disfagia, que
puede clasificarse a nivel orofaringea o esofégica, es decir alta por etapas pre
oral, oral y faringea, presenta dificultad real o percibida para movilizar el bolo
alimenticio hasta el esfinter cricofaringeo y nivel baja, donde la disfagia esofagica
inicia en el esfinter esofagico superior, dificultando pasar los alimentos con los
movimientos peristalticos (6). Esta dificultad produce una sensacion incomoda
para el paciente, ya que el bolo alimenticio tarda en hacer su recorrido completo
de la boca al estémago. Asimismo, puede venir acompafado de odinofagia, el
cual va a ser el dolor que produce la misma deglucion al pasar por el canal

faringeo (7).

La disfagia puede acompanarse de tos, asfixia, babeo y regurgitacion al tragar
alimentos solidos o liquidos (8). Trastorno que es consecuencia de ciertas
enfermedades, lesiones, también puede generarse por la misma malformacion

de las estructuras faringeas o adquirido por los afios como degeneracion por la
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vejez (9). Dicha patologia se puede subdividir y clasificar por tipos, asimismo por
causalidad como viene a ser la disfagia neurogénica (DN) el cual es originado
por accidente cerebrovascular, traumatismos a nivel del encéfalo craneano,
también se puede incluir tumores a nivel del cerebelo, estructura que controla los
movimientos pueden dificultar al momento de tragar, corteza cerebral y tronco
encefalico, quienes en conjunto contribuyen a la coordinacién, sensacién y
respuesta como sefiales sensoriales para ejecutar la accién completa al ingerir
alimentos. Se puede incluir a la disfagia mecanica (DM) quien es causada en su
defecto por alteraciones anatémicas como tumores en via aérea, como el
diverticulo de Zenker o estenosis. Nos encontramos con disfagias causadas por
iatrogenia (DI), producida por dafio colateral en alguna cirugia o procedimiento

realizado (10).

Segun la edad avanzada, como proceso normal y fisioldgico del envejecimiento
nos encontramos con el término presbifagia, este afecta las fases de la
deglucién, este proceso lleva a una disminucion de la funcionalidad y

dependencia en el adulto mayor (11).

En cuanto a la demencia lo podemos definir como la alteracion de uno o mas de
los dominios cognitivos como pueden ser: lenguaje, aprendizaje y memoria,
funcién ejecutiva, percepcion motora, cognicion social y atencion compleja; por
lo tanto, podemos decir que es un trastorno adquirido que interfieren con la
funcibn diaria y la independencia (12,13). Se atribuyen factores
sociodemogréficos para el aumento de riesgo de demencia, como es el nivel
socioeconémico, cuanto mayor sea la persona, mayor es la probabilidad de

desarrollar demencia, es decir disminucién de la salud neurolégica, a este factor
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se le puede incluir la dependencia a otra persona, cuidado o familiar, para

proveer alguna calidad de vida aceptable y digna (14,15).

Como es en el caso de los pacientes con enfermedad de Alzheimer, es una de
las enfermedades mas comunes en adultos mayores que representa el 60 a 80%
de los casos (5,16). Estos enfermos logran desarrollar la disfagia a lo que se
denomina como disfagia neurdgena y la importancia de poder identificar la
disfagia en estos enfermos es que es un sintoma grave que puede causar
complicaciones y llegar hasta la muerte del paciente (17,18). Por lo que es
importante destacar que la prevalencia de disfagia orofaringea en pacientes con

Alzheimer es de un 84% a nivel global (11,19).

Asimismo, las dificultades de los medios para el soporte de los pacientes
mayores van a contribuir a generar malos habitos en el estilo de vida y
autocuidado, alcohol, tabaquismo, inactividad fisica, entre otros (14). En
Latinoamérica aun hay mucho por desarrollar, apoyo econémico a los adultos
mayores, ya que un bajo nivel socioeconémico va a repercutir sobre la salud
mental, implementar mejores accesos a servicios de salud para control y cuidado
del adulto mayor (20). Atribuir y dar mayor importancia sobre esta poblacién
vulnerable busca resaltar un diagnéstico y tratamiento temprano, a la vez de
realizar acciones de intervencién oportuna para impedir sintomas graves
trastorno de la deglucién en pacientes con demencia de esta forma brindarles

una mejor calidad de vida, para ello se presenta este estudio (17,20).

En ese marco, se puede resaltar los hallazgos de estudios, que nos demuestran
gue este trastorno finalmente va a aumentar el riesgo de complicaciones como
la desnutricion, deshidratacion, neumonia, entre otros ya mencionados, como

consecuencia final, la muerte (21,22).
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Debido a ello, esta investigacion tendra como objetivo principal, identificar
aguellos elementos que representan un mayor riesgo para desarrollar trastorno
de deglucién en adultos mayores que tienen demencia y que recibieron atencién

en un hospital peruano desde el 2018 al 2020.

MATERIALES Y METODOS:

Disefo del estudio

Estudio tipo observacional, analitico y retrospectivo de corte transversal.

Poblacién

Pacientes adultos mayores con demencia que fueron atendidos por el servicio
de geriatria del hospital de la Fuerza Aérea del Pert — hospital de dia entre los

anos 2018-2020.

Participantes

Se realizé la evaluacion a los pacientes adultos mayores de 60 a mas afios, con
diagnéstico de sindrome demencial confirmado por especialista correspondiente,
pacientes con diagnéstico de demencia consignada en la historia clinica,
pacientes con diagnostico de disfagia, asimismo pacientes con resultado de Mini-
mental state — Examination (MSSE) menor a lo esperado segun afios de estudio.
Finalmente excluimos a pacientes mayores con datos incompletos sobre disfagia

o valoracion cognitiva en la base de datos.
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Preparacién

Se reviso la base de datos con informacion de 156 pacientes, por medio de los
criterios de inclusion y exclusion la muestra fue de 111 adultos mayores con
demencia y trastorno de la deglucion, evaluados de manera ambulatoria en el
periodo del 2018 al 2020. La recopilacion de la base de datos fue parte de una
evaluacion integral del area de hospital de dia del departamento de geriatria y
gerontologia de la Fuerza Aérea. Se usaron ciertos procedimientos para poder
evaluar a estos pacientes como MMSE, VGI, GUSS — EVALUATION, DOSS,
PEMO que fueron usados por la terapista de lenguaje. Se envi6 el proyecto al

area de educacion del hospital central de la fuerza aérea para su aprobacion.

Los criterios utilizados como predictores para el diagndstico de trastorno de la
deglucion en estos pacientes incluyeron la anamnesis, y el examen fisico, que
comprendié un examen neurolégico. Se aplicé la adaptacién peruana del Mini-
Examen del Estado Mental (MSSE) desarrollada por el Dr. Custodio para evaluar
el deterioro cognitivo en los pacientes. Esta adaptacion ajusté el puntaje total de
30 items segun el nivel de educacion: 27 para individuos con mas de 7 afios de
educacién, 23 para aquellos con 4 a 7 afos, 21 para 1 a 3 afios, y 18 para los
iletrados. Ademas, se establecié un punto de corte especifico, modificando solo
dos items: el de repeticion y el de ejecuciéon de tres comandos (19); asi mismo
el diagnostico de los pacientes con trastorno de la deglucion fue evaluado por la
terapeuta del lenguaje especializado en manejo de la deglucion, quien determiné

la presencia o ausencia de disfagia.

Los pacientes, derivados por un meédico geriatra, fueron sometidos a una
Valoracion Geriatrica General Integral (VGI) como paso inicial. Posteriormente,

se llevd a cabo una evaluacion vivencial de la deglucion por la terapista,
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clasificando la severidad segun la guia de Campora, que incluye categorias

como normal, leve, moderada, moderadamente severa y severa.

La terapeuta también empled el GUSS - EVALUATION (Gugging Swallowing
Screen) (23) y la escala DOSS para proporcionar codigos de gravedad y
recomendaciones. En casos especificos, se aplico el Protocolo de Evaluacion en

Motricidad Orofacial (PEMO) (24), una evaluacion mas detallada.

Variables: En la recoleccion de datos se obtuvieron las siguientes variables:
sociodemogréficas (edad, sexo), variables clinicas (trastorno de la deglucion,
sindrome demencial, sintomas depresivos, comorbilidad, habitos nocivos,
estado funcional, trastorno de masticacion) y variables intermedias (grado de

instruccion, vulnerabilidad social).

Andlisis de datos

En el contexto del programa Excel, se realizo la limpieza y codificacion de datos
para garantizar la integridad y consistencia. Se identificaron y corrigieron los
errores de codificacién. Las variables categoéricas se codificaron como
dicotomicas. Los datos se tabularon en Excel y se exportaron al programa

estadistico STATA version 18.

La asociacion entre los trastornos de la deglucion y los factores
sociodemogréficos y clinicos se analiz6 mediante regresion de Poisson con
varianza robusta. La varianza robusta se utilizé para calcular las razones de
prevalencia con un intervalo de confianza del 95%. Se considero significativo un

valor de p menor o igual a 0,05.
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Aspectos Eticos

En este estudio, se obtuvo el consentimiento de las autoridades pertinentes para
utilizar la base de datos con fines de investigacién, la cual contiene informacion
de los pacientes del &rea de geriatria del Hospital Central de la Fuerza Aérea
(FAP); dado que se trata de una recoleccion de datos, el riesgo de dafio a las
personas involucradas fue inexistente. Antes de llevar a cabo el estudio, el
proyecto de investigacion fue sometido a evaluacion por el comité de ética de la
Universidad Cientifica del Sur. Ademas, se remitié el proyecto al area de

educacion del hospital central de la fuerza aérea para su aprobacion.
RESULTADOS
Tabla 1

Caracteristicas sociodemogréficas del trastorno de la deglucion de pacientes
adultos mayores con demencia en el Hospital Central de la Fuerza Aérea del

Pera del 2018 — 2020.

Caracteristicas sociodemogréaficas n %
Edad
60 - 80 23 20,7
80 a méas 88 79,3
Sexo
Masculino 48 43,2
Femenino 63 56,8
Grado de instruccion
Primaria incompleta 9 8,1
Primaria completa 10 9,0
Secundaria incompleta 5 4,5
Secundaria completa 15 13,5
Técnico 9 8,1
Superior incompleta 6 54
Superior completa 25 22,5
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Sin instruccion 32 28,8
Total 111 100,0

Fuente: Resultados STATA
El estudio incluy6 una muestra de 111 pacientes con demencia. De estos, 23

(20.7%) se encontraban en el grupo de edad de 60 a 80 afios, mientras que 88
(79.3%) tenian 80 afios 0 mas. En términos de género, 48 (43.2%) eran hombres
y 63 (56.8%) eran mujeres. En relacion con el nivel educativo, 9 pacientes (8.1%)
tenian educacion primaria incompleta, 10 (9.0%) primaria completa, 5 (4.5%)
secundaria incompleta, 15 (13.5%) secundaria completa, 9 (8.1%) formacién
técnica, 6 (5.4%) educacion superior incompleta, 25 (22.5%) educacién superior

completa, y 32 (28.8%) no tenian instruccion formal.

Tabla 2

Caracteristicas clinicas del trastorno de la deglucion en pacientes adultos

mayores con demencia en el hospital central de la fuerza aérea del Peru del 2018

— 2020.
Caracteristicas clinicas n %
Sintomas depresivos
Si 30 27,0
No 81 73,0
Parkinson
Si 12 10,8
No 99 89,2
Vulnerabilidad social
Si 20 18,0
No 91 82,0
Valoracién social
Buena/Aceptable situacion social 79 71,2
Riesgo social 32 28,8
Estado funcional
Si 91 82,0
No 20 18,0

Trastorno de masticacion
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Si 28 25,2
No 83 74,8
Habitos nocivos

Si 19 17,1
No 92 82,9
Total 111 100,0

Fuente: Resultados STATA
Se encontré que el 27.0% de los pacientes presentaban sintomas depresivos.

Ademas, el 10.8% de los pacientes sufrian de enfermedad de Parkinson.
Asimismo, la vulnerabilidad social se evidenci6 en el 18.0% de los pacientes. Por
otro lado, el 25.2% de los pacientes experimentaron trastorno de masticacion.
Ademas, es alentador notar que el 71.2% de la poblacion tenia una situacién
social considerada buena o aceptable. Sin embargo, el 17.1% mostré habitos

Nocivos.
Tabla 3

Factores asociados a trastorno de deglucion en pacientes adultos con demencia

en el Hospital Central de la Fuerza Aérea del Pera del 2018 — 2020.

Trastorno de deglucion

: - Total p - IC
Variables Si No OR
. % . % . % valor (95%)
Sexo
Masculino 19 17,1% 29 26,1% 48 43,2% 0392 ) )
Femenino 20 18,0% 43 38,7% 63 56,8% '
Edad
60 - 80 12 10,8% 11 9,9% 23 20,7% 005 2.465 0.967 —
80 a més 27 243% 61 550% 88 79,3% ' : 6.279
Grado de
instruccién
_Primaria 4 36% 5 45% 9 81%
incompleta
Primaria 3 27% 7 63% 10 9,0%
completa
secundaria 5 9900 3 2795 5 450 0987 - )
incompleta
secundaria o 4500 90 90% 15 13.5%
completa
Técnico 3 27% 6 54% 9 8,1%
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_Superior 3 27% 3 27% 6 54%
incompleta
Superior 9 81% 16 14,4% 25 22,5%
completa
Sin instruccioén 10 9,0% 22 19,8% 32 28,8%
Sintomas
depresivos
Si 9 81% 21 18,9% 30 27,0% 0.490 ) ]
No 30 27,0% 51 459% 81 73,0% '
Parkinson
Si 6 54% 6 54% 12 10,8%0253 ) )
No 33 29,7% 66 59,5% 99 89,2%
Vulnerabilidad
social
Si 10 9,0% 10 9,0% 20 18,0%0124 ) )
No 29 26,1% 62 55,9% 91 82,0%
Valoracion
social
Buena/Aceptable

: - ) 27 243% 52 46,8% 79 71,2%
situacion social
Riesgo social 12 10,8% 20 18,0% 32 28,8%

0,740 - -

Estado
funcional
Si 36 32,4% 55 49,5% 91 82,0% 1,014 -
NO 3 27% 17 153% 20 18,0% 2040 3709 153573
Trastorno de
masticacion
Si 23 20,7% 5 45% 28 25,2% 6,346 -
NO 16 14.4% 67 60,4% 83 74.8% 000 19.263 54 466
Habitos
Nnocivos
Si 7 6,3% 12 10,8% 19 17,1% 0.864 i i
No 32 28,8% 60 54,1% 92 82,9% '

Fuente: Resultados STATA
Los analisis revelaron asociaciones significativas entre el trastorno de deglucion

y diversas variables en pacientes adultos con demencia. Se encontré que los
pacientes de 80 afios 0 mas tienen aproximadamente el doble de probabilidades
de sufrir trastornos de deglucion en comparacion con aquellos de 60 a 80 afios
(p = 0.05; OR = 2.465, IC 95% = 0.967 — 6.279). En cuanto al estado funcional,
se observd que los pacientes con demencia cuyo estado funcional esta
comprometido tienen alrededor de tres veces mas probabilidades de presentar

trastornos de deglucién en comparacion con aquellos cuyo estado funcional no
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esta comprometido (p = 0.040; OR = 3.709, IC 95% = 1.014 — 13.573). Asimismo,
se destaco que los pacientes con demencia que tienen trastorno de masticacion
tienen aproximadamente 19 veces mas probabilidades de desarrollar trastorno
de deglucibn en comparacién con aquellos que no tienen trastorno de

masticacion (p = 0.000; OR = 19.263, IC 95% = 6.346 — 58.466).

DISCUSION

De acuerdo con el objetivo general de nuestro estudio, que se centraba en
determinar los factores asociados a los trastornos de la deglucién en pacientes
adultos mayores con demencia, descubrimos que un considerable porcentaje,
especificamente el 25.2%, de estos pacientes también experimentaban
trastornos de masticacion. Este hallazgo es coherente con la investigacion
previa, como la realizada por Fujimoto (33), que sugiere que los trastornos de
masticacion pueden tener un impacto significativo en la capacidad de
alimentacion adecuada de estos pacientes. A su vez, también respalda la
evidencia previa que sugiere una incidencia notablemente alta de trastornos de
deglucion en pacientes que sufren de demencia. Estudios anteriores, incluyendo
los de Madhavan et al. (34) y Carrion (35), han sefialado que la prevalencia de
disfagia en esta poblacion puede variar dependiendo de los métodos de
diagnoéstico empleados. Por ejemplo, se ha encontrado que alrededor del 15%
de los adultos mayores que viven en la comunidad presentan disfagia, mientras
gue esta cifra se eleva significativamente hasta un 47.4% entre los pacientes
bajo cuidados geriatricos. Ademas, se ha observado que la prevalencia de
disfagia en pacientes con enfermedad de Alzheimer puede llegar a ser tan alta

como el 84%, segun lo reportado por Baena et al. (11). Este alto indice de
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prevalencia subraya la necesidad critica de comprender los factores
subyacentes asociados con los trastornos de deglucibn en esta poblacion
vulnerable, lo que puede informar y mejorar las estrategias de manejo y
prevencion. Esto resalta la importancia de considerar tanto los trastornos de
masticacion como los de deglucion al abordar la nutricion y el bienestar en

adultos mayores con demencia.

En referencia al primer objetivo especifico, destinado a describir las
caracteristicas sociodemograficas de los trastornos de la deglucion en pacientes
adultos mayores con demencia, se evidencié que la mayoria de los pacientes
pertenecian al grupo de 80 afios a mas, representando un 70.3% del total. Este
hallazgo guarda similitud con investigaciones previas, como la de Cheng et al.
(36), donde se observdé que los pacientes afectados por trastornos de la

deglucién tendian a tener una edad promedio entre los 80 y 91 afios.

En lo que respecta al género, se evidencié una mayor presencia de mujeres,
representando el 56.8% del grupo analizado. Este hallazgo esta alineado con
investigaciones anteriores, como los estudios llevados a cabo por Espinosa et
al. (37) y Kurosu et al. (38), los cuales también reportaron una proporcion
superior de mujeres entre los pacientes diagnosticados con disfagia en
comparacion con los hombres. Este patrén podria sugerir posibles diferencias de
género en la prevalencia y la presentacion de trastornos de deglucion en la

poblacién de adultos mayores con demencia.

Nuestro estudio profundiza en la conexidon directa entre el estado funcional
comprometido y la prevalencia de trastornos de deglucion en pacientes con
demencia. Descubrimos que aquellos con un estado funcional afectado tienen

aproximadamente tres veces mas probabilidades de desarrollar trastornos de
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deglucion en comparacion con aquellos sin compromiso funcional. Esta
asociacion es coherente con la literatura previa, que ha destacado la importancia
de la funcién motora y la coordinacién en el proceso de deglucion (6). Aunque
Cheng et al. (36) identificaron indicadores fisicos y de salud asociados con la
disfagia en este grupo, nuestro estudio amplia su comprension al evidenciar el
papel critico del estado funcional en los trastornos de deglucion en pacientes con
demencia. El estado funcional es crucial para detectar riesgos de disfagia en
demencia. Intervenciones personalizadas pueden mejorar calidad de vida y
reducir complicaciones, subrayando la necesidad de un enfoque

multidisciplinario en la practica clinica.

Ademas, nuestros resultados revelaron que los pacientes con demencia que
superaban los 80 afios de edad tenian aproximadamente el doble de
probabilidades de experimentar trastornos de deglucibn en comparacion con
aguellos que tenian entre 60 y 80 afios. Este hallazgo se alinea con la literatura
previa (37), donde se ha demostrado consistentemente que conforme una
persona envejece, aumenta su probabilidad de desarrollar demencia y, por
consiguiente, trastornos de deglucién. Esta asociacion entre la edad y la
incidencia de trastornos de deglucion sugiere la importancia de considerar la
edad como un factor de riesgo clave al evaluar y abordar estos problemas en

pacientes con demencia.

También, para concluir, hemos observado relaciones significativas entre la
presencia de afecciones adicionales como los sintomas depresivos y la
enfermedad de Parkinson, y la aparicion de disfagia en adultos mayores que

sufren de demencia. Esto se relaciona con estudios anteriores donde se ha
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establecido que la presencia de tales condiciones comérbidas esta vinculada con

un aumento del riesgo de disfagia en pacientes con demencia (39).

Finalmente, las limitaciones del estudio se reflejaron en la base de datos, debido
a gque no se ha podido controlar las variables, fueron tomadas por una seleccion
de muestra por conveniencia, no hubo aleatorizacion. Ademas, al ser un estudio

de tipo transversal no se ha podido dar causalidad.

CONCLUSIONES

Los hallazgos destacan la alta prevalencia de trastornos de deglucion en adultos
mayores con demencia, especialmente en aquellos de 80 afios 0 mas. Se
observo una asociacion significativa entre el deterioro del estado funcional y los
trastornos de deglucién, asi como entre los sintomas depresivos y la disfagia.
Ademas, se evidencidé una relacion entre la enfermedad de Parkinson y la
disfagia, lo cual era previsible debido a la naturaleza progresiva de esta
condicion. Se destaca la estrecha relacion entre el trastorno de masticacion y los
problemas de deglucion en pacientes con demencia, subrayando la necesidad
urgente de abordar estos problemas para mejorar la calidad de vida y la ingesta
nutricional. El estudio proporciona pautas para mejorar la deteccion y manejo de
trastornos de deglucién en adultos mayores con demencia, buscando elevar su

calidad de vida y prevenir complicaciones.
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COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA
EN INVESTIGACION

CONSTANCIA N°439-CIEI-CIENTIFICA-2024

El presidente del Comité Institucional de Etica en Investigacion de la Universidad
Cientifica del Sur (CIEI-CIENTIFICA) da constancia que el proyecto de investigacion,
cuyos datos se registran a continuacion, ha sido aprobado por el CIEI-CIENTIFICA.

Cadigo de registro: PRE-15-2023-00790

—

Factores asociados a trastorno de la degluciéon en

pacientes adultos mayores con demencia en el
hnsnital central de |a fiterza aérea del Peri1 del 2018

Investigador(a): Jara Diaz, Whitney Katherin; Gastelumendi Rivera,
Ignacio

La aprobacion del proyecto de investigacion implica que el documento presentado a
evaluacién cumple con los lineamientos de Universidad en materia de investigacion
y ética, los cuales se sustentan en la normativa internacional vigente.

La aprobacion del proyecto de investigacion corresponde a los siguientes
documentos:

1. Protocolo de investigacion, version 1.1. de fecha 27 de febrero del 2024.
2. Consentimiento Informado version 1.1. de fecha 27 de febrero del 2024.

La aprobacion tiene vigencia desde la emision del presente documento hasta el 03
de octubre del 2025.

Todo tramite para la renovacién de la aprobacién tendra que ser por lo menos 30
dias antes de su vencimiento.

Tome atencion del comunicado 439-CIEI-CIENTIFICA-2024 que se adjunta a su
constancia de aprobacion.

Villa El Salvador, 04 de abril del 2024

v
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y etticaen |
lnves:lgaclm -bé’
Mag. Cmthya/Ruth Chlpgna Herquinio
Presidente )
Comité Institucional de Etica en
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COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA
EN INVESTIGACION

COMUNICACION N° 439-CIEI-CIENTIFICA-2024

En consideracion a la aprobacién de su proyecto de investigacion el CIEI-CIENTIFICA
considera establecer algunos alcances y precisiones para su conocimiento:

1.- Si su investigacion, se va a desarrollar en una Instituciéon externa a la Universidad
Cientifica del Sur, el proyecto es aprobado por el CIEI-CIENTIFICA, sin embargo, el inicio de
la ejecucién del proyecto sera luego de que el tesista envie la aprobacién por parte de la
Institucion externa, al CIEI-CIENTIFICA a través de su correo ciei_ucsur@cientifica.edu.pe.

2.- Si, dentro del desarrollo de su investigacion, se va a desarrollar la validacion de un
instrumento, el proyecto es aprobado por el CIEI-CIENTIFICA, sin embargo, el inicio de la
ejecucion del proyecto serd luego de que el tesista envie el informe de la validacion del
instrumento al CIEI-CIENTIFICA, a través de su correo ciei_ucsur@cientifica.edu.pe.

3.-En el caso de los proyectos que son desarrollados dentro de la universidad todo permiso
se desarrolla a través de la Direccién General de Investigacion Desarrollo e Innovacion de la
Universidad Cientifica del Sur (DGIDI).

4.- La presente aprobacion de su estudio no podra continuar ejecutandose, si es que el
proyecto de investigacion arriba indicado es modificado de cualquier forma. Toda enmienda,
afiadido, eliminacion o eventualidad (eventos adversos, etc.) posterior a la fecha de
aprobacién debe ser reportado al CIEI-CIENTIFICA.

5.-La aprobacién de este proyecto es valida solo para el proyecto que ha sido evaluado por
el CIEI-CIENTIFICA, cualquier otro proyecto que se quiera llevar a cabo utilizando la
informacion recogida como parte de este proyecto, debe solicitar la evaluacién ética
correspondiente.

6.- La vigencia de la aprobacién de este documento es de dieciocho (18) meses (hasta el 03
de octubre del 2025), periodo en el que puede desarrollarse el proyecto. Cualquier tramite
para su renovacion debera ser enviado antes del término de la vigencia de este documento,
debiendo suspenderse todo desarrollo hasta que la renovacion sea aprobada.

7.-Toda aprobacion del CIEI-CIENTIFICA tiene alcance a nivel nacional, si es que la
propuesta de investigacion considera el empleo de informacion de personas de otros paises,
el tesista/investigador tendra que contar con la aprobacion del acceso y uso de dicha
informacion por la Institucién de ese pais y tendra que declarar en su proyecto que la
propuesta de investigacion sera revisada y aprobada por un Comité de ética del pais de donde
provienen los datos.

Institucional

de Etica en

Comité Institucional de Etica en Investigacién
Investigacion Universidad Cientifica del N
Sur
CIEI-CIENTIFICA

Tesis publicada con autorizacion del autor
No olvide citar esta tesis



mailto:ciei_ucsur@cientifica.edu.pe
mailto:ciei_ucsur@cientifica.edu.pe
mailto:ciei_ucsur@cientifica.edu.pe
mailto:ciei_ucsur@cientifica.edu.pe

UNIVERSIDAD

¥ TESIS CIENTIFICA

RESOLUCION DIRECTORAL ACADEMICA DE CARRERA No.424- DACMH-
DAFCS-U. CIENTIFICA- 2024

Villa el Salvador, 14 de mayo del 2024

VISTO:

El informe de revisidon independiente académica y la aprobacién de un Comité de
Etica del proyecto de tesis titulado: “FACTORES ASOCIADOS A TRASTORNO DE LA
DEGLUCION EN PACIENTES ADULTOS MAYORES CON DEMENCIA EN EL HOSPITAL
CENTRAL DE LA FUERZA AEREA DEL PERU DEL 2018
AL 2020”

CONSIDERANDO:

Que, de acuerdo al Reglamento General de la Universidad Cientifica del Sur y el
reglamento y Procedimientos de trabajos de Investigacion para obtener el Titulo
Profesional de Médico Cirujano.

Que, de acuerdo a la normativa vigente de la Universidad Cientifica del Sur, en uso
de las atribuciones conferidas al Director Académico de la Carrera.

SE RESUELVE:

ART. 1° Aprobar, en vias de regularizacién e inscribir el proyecto de tesis titulado:
“FACTORES ASOCIADOS A TRASTORNO DE LA DEGLUCION EN PACIENTES ADULTOS
MAYORES CON DEMENCIA EN EL HOSPITAL
CENTRAL DE LA FUERZA AEREA DEL PERU DEL 2018 AL 2020 ”, presentado por los alumnos:

Jara Diaz, Whitney Katherin y Gastelumendi Rivera, Ignacio con N° de registro: PRE-15-2023-
00790.

ART. 2° Nombrar al Docente lan Falvy Bockos, como asesor para el desarrollo
de la tesis en cuestion.

Registrese, comuniquese y archivese.

!

Mg. JORDI GRAU MONGE '
Decano
Carrera de Medicina Humana

c.c. Archivo
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EE Equipo editorial <revista.neuro.psiquiatria@oficinas-upch.pe> mediante mandrillapp.com @ & &« »

Para: Ignacio Gastelumendi Rivera Sab 04/05/2024 11:36

Ignacio Gastelumendi:

Gracias por enviar el manuscrito "Factores asociados a trastorno de la deglucién en pacientes adultos mayores con
demencia en el hospital central de la fuerza aérea del Perti del 2018 al 2020" a Revista de Neuro-Psiquiatria. Con
nuestro sistema de gestion de revistas en linea, podra iniciar sesion en el sitio web de la revista y hacer un seguimiento
de su progreso a través del proceso editorial.

URL del manuscrito: https://revistas.upch.edu.pe/index.php/RNP/authorDashboard/submission/5400
Nombre de usuario/a: ignaciogastelumendi

En caso de dudas, contacte conmigo. Gracias por elegir esta revista para publicar su trabajo.

Equipo editorial

5400 |/ Gastelumendietal. / Factores asociados a trastorno de la deglucién en pacientes adultos mayores con demencia«  Biblioteca de envio
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» [3 16087 1 RNP Carta presentacion articulo.pdf mayo 4,
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2024 de financiamiento y de

conflictos de inte

» [@ 16089 3 RNP Declaracion jurada Autores.pdf mayo 4, 2. Declaracion

2024
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