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RESUMEN

El diagndstico por bioimpedancia (BIA) y el angulo de fase (AnF), como indicador, permiten monitorear el estado
fisico, de salud y nutricional en adultos mayores. El objetivo de este estudio fue establecer la relacion entre la
condicion fisica y valores de fase angular por bioimpedancia en un grupo de adultos mayores sedentarios.
Participaron voluntariamente 24 adultos mayores sedentarios (21 mujeres y 3 hombres). A cada participante se les
midié bioimpedancia, fuerza de presion manual y test de 6 minutos del Senior Fitness Test (SFT). Posteriormente se
analizaron los resultados, correlacionando el angulo de fase (AnF) y condicion fisica cardiorrespiratoria segun sexo y
el AnF con la fuerza de presion manual. El 71% presentd una media de AnF por debajo de la referencia (4,5° + 0,4),
especificamente, el 67% de los hombres y el 62% de las mujeres. La correlacion entre AnF y capacidad fisica
cardiorrespiratoria arrojé un valor de R?= 0,50; p<0,000]. La asociaciéon entre AnF y fuerza de presion manual fue de
R?=0,35; p=0,0023. Se encontrd una relacion significativa entre una prueba de condicién fisica cardiorrespiratoria y
AnFy entre la fuerza de presién manual y AnF. Es de importancia clinica incluir parametros objetivos de valoracion

celular en adultos mayores como el AnF.

Palabras clave: Bioimpedancia; Mayores; Actividad Fisica; Fuerza de presion manual.
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ABSTRACT

The diagnosis by bioimpedance (BIA) and the phase
angle (PhA) are indicators, that allow monitoring of the
physical health and nutritional status of older adults.
The objective of this study was to establish the
relationship between physical fitness and phase angle
values by bioimpedance in a group of sedentary older
adults. 24 elderly sedentary volunteers participated (21
women and 3 men). Each participant underwent
bioimpedance, manual dynamometry, and the 6-
minute Senior Fitness Test (SFT). Subsequently, the
results were analyzed, making a correlation between
PhA and cardiorespiratory physical condition, another
between PhA and cardiorespiratory physical condition
according to sex and finally an association between PhA
and handgrip strength. R71% presented a PhA mean
below the reference (4.5° + 0.4), specifically 67% of men
and 62% of women. The correlation between PhA and
cardiorespiratory fitness showed a value of R?= 050;
p<0.0001. The association between PhA and handgrip
strength  was R?=035 p=0.0023. A significant
relationship was found between a cardiorespiratory
fitness test and PhA and between handgrip strength
and PhA. Itis of clinical importance to include objective
cellular assessment parameters in older adults such as

PhA.

Key words: Bioimpedance; Elderly; Physical activity,
Handgrip strength.

INTRODUCCION

Actualmente, el 22% de la poblacion mundial
pertenece al grupo de adulto mayory en Chile, el
19% se encuentra en este mismo grupo (Arnold et
al,, 2021), estimando que este valor incremente a
un 33% para el ano 2050 (Arnold et al,, 2017). El
envejecimiento produce diversas alteraciones
sistémicas disminuyendo la actividad de la
mayoria de los érganos y tejidos (Landinez et al.,
2012). Como agravante se presenta la falta de
ejercicio, actividad fisica e inmovilidad (Chavez et
al., 2004). En este sentido aparecen cambios que

afectan la masa corporal, el tamano y funcién de

RESUMO

O diagnostico por bioimpedancia (BIA) e angulo de fase
(AnF), como indicador, permitem monitorar o estado
fisico, de saude e nutricional de idosos. O objetivo deste
estudo foi estabelecer a relacao entre a condicgéo fisica
e os valores da fase angular por bioimpedancia em um
grupo de idosos  sedentarios. Participaram
voluntariamente 24 idosos sedentarios (21 mulheres e 3
homens). Cada participante foi medido bioimpedancia,
forca de pressao manual e teste de 6 minutos do Senior
Fitness Test (SFT). Posteriormente, os resultados foram
analisados, correlacionando o angulo de fase (AnF) e a
condicao fisica cardiorrespiratéria de acordo com o sexo
e o AnF com a forca de pressdo manual. 71%
apresentaram média do LAN abaixo da referéncia (4,5°
+ 0,4), sendo 67% dos homens e 62% das mulheres. A
correlagao entre o LAN e a aptidao cardiorrespiratoria
deu um valor de R?= 0,50; p<0,0001. A associacao entre
LAN e forca de pressdo manual foi R?=0,35; p=0,0023.
Encontrou-se relacao significativa entre teste de
aptidao cardiorrespiratéria e NF e entre forca de
pressdo manual e NF. E de importancia clinica incluir
parametros objetivos de avaliagao celular em adultos

mais velhos, como AnF.

Palavras chave: Bioimpedancia; Idosos; Atividade fisica,

Forca de pressao manual.

las células y musculos, el VO2max, €l sistema
esquelético, el sistema cardiopulmonar, entre
otros. Por otra parte, es preciso mencionar que la
velocidad en la disminuciéon funcional del
organismo varia enormemente de persona en
persona, y de érgano a érgano dentro del mismo
individuo (Landinez et al,, 2012). El gjercicio fisico
influye de manera directa y positiva en la salud
del adulto mayor, contribuyendo a mantener su
independencia distintas

motriz,  prevenir

enfermedades y beneficios psicoldgicos, sociales
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y afectivos propios de la actividad fisica

(Ramakrishnan et al,, 2021).

En este sentido surgen herramientas de
diagndstico, como la bioimpedancia (BIA) y el
angulo de fase (AnF), como indicadores que
permiten monitorear el estado fisico y nutricional

en adultos mayores (Cheung et al.,, 2021).

La BIA es un método que estima el agua
corporal total, la masa grasa y la masa libre de
grasa, que permite identificar la asociacion
temprana entre el exceso o la deficiencia de los
mismos con el riesgo de algunas enfermedades

cronicas (Pratt et al,, 2019).

Por otra parte, podemos definir el AnF como
la relacion entre la reactancia (Xc) y la resistencia
eléctrica (R), entendiendo la resistencia como la
oposicion pura de un conductor biolégico al flujo
de una corriente eléctrica alterna, mientras que la
reactancia es el efecto de la resistencia a la
electricidad debido al almacenamiento de carga
eléctrica en un condensador (Llames et al., 2013).
En la practica, ambos son indicadores de la
calidad de la masa de los tejidos blandos, ademas
de la permeabilidad de la membrana e
hidratacion celulares. En consecuencia, el AnF es
cuantificado como un arco tangencial con la
formula (Xc/R) x (180°/1) (Lukaski, 2013). Estudios
previos han sefialado el AnF como un predictor
de sarcopenia y su asociacion con cancer,
malnutricion y riesgo de mortalidad en adultos
mayores (Ji et al,, 2021, Kwon et al,, 2023; Lukaski
et al, 2017). Asi mismo, un cuerpo robusto de
evidencia sefala que el AnF se asocia con la
cantidad y calidad de la masa muscular, como
también con el estado nutricional y el fithess
muscular y aerdbico (Akamatsu et al, 2022,
Martins et al, 2022; Geng et al,, 2022; Sato et al,
2022).

De acuerdo con lo anterior, la actividad fisica
causa un aumento del AnF, lo que resulta en una
funcionalidad de Ia

mejor integridad vy

membrana celular, cambios en la composicidn
intracelular y una capacidad tisular mejorada
(Mundstock et al, 2019). Ademas, se ha utilizado
en diferentes poblaciones como un indicador
objetivo de la salud celular (Ribeiro et al,, 2017). De
acuerdo a esto, el AnF se identifica como un
de fragilidad. Un bajo

resultado de AnF (< 4,6 en mujeres y <50 en

nuevo biomarcador

varones) puede predecir la mortalidad vy
morbilidad en patologias severas, como por
ejemplo en pacientes con cirugias cardiacas
(Mullie et al, 2018). En este sentido y debido a
todo lo expuesto y al envejecimiento de la
poblacidn a nivel mundial (Arnold et al., 2021) es
que se hace necesario investigar a cerca de
medidas que nos permitan evaluar la condicion
fisica de los adultos mayores y su relacion con la

salud celular (Faria et al,, 2018; Saad et al,, 2018).

Por tanto, el objetivo de este estudio fue
establecer la relacion entre la condicién fisica y
valores de AnF por bioimpedancia en un grupo

de adultos mayores sedentarios.

METODOS

Este estudio exploratorio, no probabilistico y
transversal, se realizd en 24 adultos mayores (3
hombres y 21 mujeres) pertenecientes a Circulo
de Retirados de las Fuerzas Armadas. El
promedio de edad fue de 78,8 afios. Los sujetos
fueron seleccionados de manera no
probabilistica y debian ser mayores de 65 afios.
No debian tener problemas para desplazarse de
forma auténoma ni que presenciaran de alguna

alteracion mental como demencia o Alzheimer.

Instrumentos

La estatura fue medida con un tallimetro portatil
marca Seca 213 (Hamburg, Germany) con una
precision de 0,1 cm. Para obtener el registro del
peso, se utilizd una balanza digital Omron HN-
289 (lllinois, USA) con precision de 100 g. Para la

evaluacion de la composicion corporal fue
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utilizado un analizador octopolar de impedancia
bioeléctrica modelo InBody s10 (Seoul, Korea) de
seis frecuencias de medicion (1 kHz, 5 kHz, 50 kHz,
250 kHz, 500 kHz, 1 MHz). Como criterio de
exclusion para la aplicacion de este instrumento
se establecidé: no portar una protesis metalicay no
tener un marcapasos (Espinoza et al, 2019), ya
gue estas condiciones cambian las caracteristicas
bioeléctricas de los tejidos. También se utilizé un
dinamdmetro manual BASELINE, modelo digital
SMEDLEY 12-0286 (New York, EEUU). La razén por
la cual se ha elegido este instrumento es porque
es facil de transportar y, ademas, mide la fuerza
muscular estatica maxima por medio de la
prension manual, pudiendo estimar la condicion
fisica y estado nutricional del sujeto con solo una
medicion(Zhang et al, 2017). De la bateria de
pruebas del Senior Fitness Test (SFT), se utilizé el
test de caminata de 6 minutos, para lo cual se
necesitaron conos, cintas métricas para marcar
distancias y crondmetros estandar para la

medicion del tiempo.

Procedimientos

Se aplicd la prueba cardiorrespiratoria de
caminata de 6 minutos del SFT, una prueba de
fuerza por dinamometria manual y una
evaluacion por BIA. Se recolectaron los datos de
las variables (condicién fisica y fase angular) del
grupo de adultos mayores en un momento Unico
y determinado, analizando las posibles relaciones
gue se pudieron obtener (Hernandez-Sampieri et

al, 2014).

Antes de medir por BIA, se registro el peso
corporal y la estatura de los sujetos. Para la BIA,
los individuos debian estar acostados en posicion
decubito supino con los brazos relajados a los
lados. Los electrodos tactiles se ubicaron en el
dedo pulgary dedo medio; para las extremidades
inferiores, se ubicaron en la zona por debajo de

los maléolos. EI AnF se determind a una

frecuencia de 50 kHz y se calculd segun la

siguiente formula: (Xc/R) x (180°/17) (Lukaski, 2013).

Para garantizar la validez y confiabilidad de la
investigacion, se tuvieron en cuenta todos los
requerimientos previos para implementar la
bioimpedancia eléctrica (Buckinx et al, 2015). Se
les avisd a los participantes con una semana de
anticipacion los cuidados que debian tener para
que la medicion se realizarad de forma optima: no
realizar ejercicio intenso 12 horas antes de la
evaluacion, no consumir alcohol 48 horas antes,
no ingerir alimentos en las 4 horas previas al test,
orinar 30 minutos antes del test y retirar
elementos metdlicos en el cuerpo, como aros,

pulseras, anillos, entre otros (Alvero et al., 2009).

Para determinar la fuerza muscular estatica
se utilizd un dinamoémetro manual. La fuerza
dinamomeétrica fue ajustada al tamafio de la
mano, segun el manual del dinamdmetro
BASELINE. Se le indico al sujeto que debia estar
de pig, con el brazo extendido paralelamente al
tronco, sujetando el aparatoy ejerciendo la fuerza
maxima de presion manual. Este procedimiento
fue repetido dos veces alternando mano derecha
e izquierda, registrando como medida valida el
mejor de los dos intentos efectuados con cada

extremidad (Garcia et al,, 2017).

Para evaluar la condicion cardiorrespiratoria
se realizd la caminata de 6 minutos del SFT. Esta
consiste en caminar la mayor distancia posible en
6 minutos. Originalmente la prueba requiere que
las personas deban caminar en un circuito
rectangular, pero las versiones recientes utilizan
soélo una linea recta (Langhammer & Stanghelle,
2015). En este caso se realizd alrededor de una
cancha, caminando en grupos de 3-5 sujetos.
Para calcular la distancia total recorrida, se contd
la cantidad de vueltas y luego se multiplico por la

distancia establecida en el circuito.

Andlisis estadistico
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Los resultados fueron analizados con el software
Prism de GraphPad (GraphPad, San Diego, CA,
USA). Se analizaron los datos para explorar la
normalidad de estos. Sin embargo, la distribucion
no fue parameétrica, por lo cual, se utilizé la
correlacion de Spearman entre la condicion fisica
cardiorrespiratoria 'y AnF, y entre la fuerza
muscular y AnF. Para realizar los analisis con los
valores de AnF, se considerd un punto de corte de
562° en hombres de 70-80 afios y 532° en
hombres >80 afos, y de 514° en mujeres de 70-
80 afosy de 5,47° en mujeres >80 afios (Mattiello

2020).

significativa con un p<0,05.

et al, Se considerd una correlacion

Aspectos éticos

Previo al inicio del estudio, los sujetos fueron
informados sobre los respectivos procedimientos
que se iban a realizar y firmaron un
consentimiento informado de las caracteristicas

del estudio. Este proyecto respetd las normas

éticas en base a la Declaracion de Helsinki,
actualizada en 2013 y aprobado por el Comité de
Bioética de la Pontificia Universidad Catolica de

Valparaiso (Codigo: BIOEPUCV-H154-2018).

RESULTADOS

En la Tabla 1, se observa la composiciéon corporal
por sexo, asi como la dinamometria manual y
distancia recorrida en el test de 6 minutos de los

participantes del estudio.

Se puede observar que tanto homlbres como
mMujeres se encuentran en la categoria de IMC de
sobrepeso. A pesar de no ser un objetivo del
estudio, se pueden apreciar importantes
diferencias en la condicion fisica entre hombresy
mujeres;, se pueden apreciar diferencias
estadfsticas por sexo entre el peso corporal,
estatura, masa grasa y fuerza por dinamometria

manual en mano derecha.

Tabla1
Valores medios y desviacion estandar de composicion corporal y condicion fisica de los participantes
del estudio.
Variables MedaiDE  MedsiDE.  MedmiDE  Valore'
Edad 788 £56 77.0 36 79.0 £58 0.525
Composicion corporal
Peso (kg) 66.4+99 827 +£109 641+75 *0.01
Estatura (cm) 1539 +9.7 1767 + 21 150.6 + 4.3 *<0.001
IMC (kg/m2) 280+ 3] 265+39 282+30 0.457
Masa grasa (%) 437 +67 30.0+60 457+ 4.0 *<0.001
Condicion fisica
Dinam. media (kg) 219+ 9.4 342 + 147 202 +72 0.082
Dinam. derecha (kg) 239 +10.6 354 +154 225+93 *0.039
Dinam. izquierda (kg) 226 +108 329 +161 213+97 0.169
Test 6 minutos (M) 354.3+1099 448 £ 93.35 340 +107.28 0.126

DE: Desvio Estandar. m: metros recorridos. *Significancia estadistica de p<0,05.

En la Tabla 2 se pueden apreciar los valores
de AnF de ambos grupos de acuerdo a la

evaluacion por BIA, siendo levemente mayor en

hombres que en mujeres, pero sin presentar

diferencias significativas.
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Tabla 2

Promedios y desvios estdndar de los valores de angulo de fase.

ARF Total Hombres Mujeres Val
n Media + DE Media + DE Media + DE alorp
Fase angular (°) 48+0.7 52+05 47+07 0.207

AnF: Angulo de fase. Ref: Referencia 4,6° en mujeres; 5,0° en hombres.

En la Figura 1A, se puede apreciar la la Figura 1B, se puede observar la correlacion

correlaciéon (R?) entre la distancia recorrida el test entre fuerza por dinamometria manual y AnF.

de 6 minutosy el AnF del grupo total. Ademas, en

Figural

Correlacion entre distancia recorrida en el Test de 6 minutos y AnF y entre dinamometria manual y
AnF.
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R2: 0,50; p < 0,0001 99 P =D
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En ambas pruebas, las correlaciones fueron llegar a los 80-89 aros (Buffa et al, 2003).

significativas con el AnF (p<0,05). Ademas, se
presenta una fuerza de correlaciéon en el test de
resistencia cardiorrespiratoria (test de 6 minutos)
moderada (0,50), y baja en la fuerza de presion

manual (0,35).

DISCUSION

El objetivo de este estudio fue establecer la
relacion entre la condicion fisica y valores de fase
angular por bioimpedancia en un grupo de

adultos mayores sedentarios.

Estudios previos han indicado que se

produce una acelerada disminucion del AnF al

Ademas, las mujeres tienden a presentar un valor
de AnF mas bajo respecto de los hombres
(Santomauro et al, 2008). Esto podria deberse a
las diferencias de

composicion  corporal

presentes en ambos sexos (mayor masa
muscular en hombres y mayor masa grasa en

mujeres).

De los participantes de este estudio, el 71%
presentd una media de AnF por debajo de la
referencia (4,5° + 0,4). De la referencia segun sexo,
un 62% de mujeres estaba por debajo, mientras
que en el caso de los hombres fue de un 67%. Esto

representa un deterioro de la salud celular que
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presenta este grupo, que podria expresarse en

sarcopenia, dinapeniay fragilidad.

Angulo de fase y condicidn fisica

cardiorrespiratoria

En este estudio exploratorio, se ha identificado

una relacidn lineal entre una prueba
cardiorrespiratoria de adultos mayores y el AnF
(R?= 0,50). Sin embargo, la relacion directa entre
ANF y la capacidad cardiorrespiratoria no se ha
establecido claramente, no obstante, se ha
demostrado que esta directamente asociado con
la calidad celular (Dittmar et al, 2015), que son
metabdlicamente, el componente mas activo y
que mas

puede proporcionar

(Martins et al, 2022). La

energia vy
rendimiento fisico
evidencia previa seflala que el AnF esta asociado
con altos niveles de actividad fisica en adultos
mayores no institucionalizados (Dittmar et al,
2015), asi como con el indice de Barthel para las
actividades de la vida diaria (Norman et al., 2007).
No obstante, la literatura disponible sobre esta
relacion proviene principalmente de estudios
que incluyen nifos y adolescentes (Martins et al,,
2022; Langer et al,, 2020; Martins et al.,, 2019, 2020)
0 adultos obesos (Streb et al,, 2020).

Diversos estudios afirman que se necesitan
mas investigaciones para validar, por ejemplo, la
AnF y alteraciones

asociacion entre

cardiorrespiratorias  como la  insuficiencia
cardiaca de eyeccion y riesgo cardiorrespiratoria
(Faria et al,, 2018; Saad et al,, 2018). Esto da cuenta,
ademas, de una falta de estudios que involucren
a adultos y adultos mayores sin diagnodstico de
deterioro o enfermedad que permitan confirmar

estos resultados.

De lograr validar una relacion entre AnF y
condicién cardiorrespiratoria, se podria habilitar
la aplicacion de AnF como un parametro
pronosticador de salud cardiorrespiratoria en la
En esta

poblacion adulta mayor. linea, este

estudio aporta evidencia que apoya la relaciéon

entre condicioén fisica cardiorrespiratoria y AnF.

Fase angular y fuerza muscular

Estudios sefialan que un bajo valor de AnF esta
asociado a una menor capacidad funcional del
musculo en pacientes adultos mayores con
cancer (Norman et al,, 2015). En concordancia con
esto, nuestro estudio mostrd que existe una
relacion de (r’=0,35) entre AnF y fuerza muscular.
Esta relacion estadistica lineal entre ambas
variables permitiria definir, a través de la fuerza
por dinamometria manual, la calidad celular de

los adultos teniendo en cuenta los valores de AnF.

En este sentido, estudios basados en la

escala SPPB (Short Physical Performance
Battery), afirman que un bajo AnF se asocia a un
alto indice de fragilidad fisica, como también a
una baja masa muscular y fuerza muscular
(Mullie et al., 2018). Asimismo, estudios sefialan
gue mujeres adultas sanas de edad avanzadas
con mayor AnF tienen mejor calidad y funciéon
muscular, independiente de |la

et al, 2018).

edad vy
composicion corporal (Tomeleri
También se ha encontrado una fuerte asociacion
inversa entre AnF y sarcopenia (Player et al., 2019).
En una reciente revision sistematica se ha
identificado que el 93,7% de la evidencia sehala
una directa relacion entre AnF y fuerza muscular

(Martins et al.,, 2022).

Dada la contundente evidencia, resalta la

importancia de  realizar programas de
estimulacidon motriz en personas adultas. Al
respecto, diversos estudios mencionan que
mujeres adultas que realizan entrenamiento de
fuerza en suspension, obtienen un aumento en
los valores de AnF y dinamometria estatica
(Campa et al, 2018). En la misma linea, se ha
seflalado que los entrenamientos de fuerza-
resistencia en mujeres adultas pueden mejorar el
valor de AnF, los componentes de agua corporal

y la calidad muscular (Cunha et al,, 2018). Ademas,
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estudios muestran gue ocho semanas de
entrenamiento de fuerza-resistencia mejora el
parametro celular de AnF en mujeres adultas
obesas (Ribeiro et al, 2020). Por otro lado, los
cambios en la calidad muscular estan
positivamente correlacionados con un valor

significativo del AnF.

Incluir el diagndstico del AnF previo a
programas de entrenamiento en el adulto mayor,
ayudaria a tener una certera idea de la efectividad

de los programas.

A la fecha, son pocos los estudios que
especifican la implicancia que tiene el AnF
asociado a la fuerza muscular especificamente en
la poblacion de adultos mayores en Chile. Faltan
estudios que validen el AnF como pardmetro

asociado a la fuerza muscular.
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