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Resumen

El Parkinson es una enfermedad neurodegenerativa que afecta a aproximadamente a cuatro
o cinco millones de personas en el mundo. En México, el Instituto Nacional de Neurologia y
Neurocirugia reporta una incidencia anual de 50 nuevos casos por cada 100,000 habitantes.
Se realizo una revision sistemadtica en revistas cientificas publicadas en los ultimos cinco
afios, utilizando el método PRISMA para desarrollar un meta-analisis. El objetivo fue
identificar avances en el uso de herramientas tecnologicas con sensores de registro de
movimiento, empleadas para apoyar el diagnostico clinico y el seguimiento de la enfermedad.
Se analizaron 1,064 documentos obtenidos de bases de datos cientificas: PubMed (645
articulos), Scopus (285 articulos) y Redalyc (134 articulos), todas enfocadas en areas
médicas, salud e ingenieria.

Los resultados subrayan la importancia de combinar evaluaciones clinicas tradicionales con
tecnologias de monitoreo basadas en sensores de movimiento, las cuales han demostrado ser
utiles en el diagnostico y manejo de la enfermedad de Parkinson. Aunque estos avances
tecnoldgicos ofrecen soluciones para el control y seguimiento de sintomas, la enfermedad
permanece incurable. Sin embargo, las revisiones sistematicas y los meta-analisis aportan
evidencias valiosas que respaldan la toma de decisiones clinicas, optimizando los
tratamientos y mejorando la calidad de vida de los pacientes. Este estudio enfatiza la
necesidad de continuar investigando herramientas innovadoras que permitan un abordaje mas

eficaz de esta compleja enfermedad.
Palabras claves: enfermedad de Parkinson, evaluacion clinica, evaluacion por sensores,

dispositivos moviles.
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Abstract

Parkinson's disease is a neurodegenerative disease and its epidemiology is estimated at
approximately four to five million people affected worldwide. In Mexico, the National
Institute of Neurology and Neurosurgery estimates 50 new cases per 100 thousand
inhabitants per year. Due to its epidemiological importance, the present study used a
systematic review of scientific journals published in the last five years and with the data
obtained a Meta-analysis was elaborated under the PRISMA Method, achieving the objective
which was the estimation of the advances published with the use of technological tools that
use movement recording sensors to support clinical diagnosis and follow-up of Parkinson's
disease. The material consisted of scientific journals published in databases with medical and
general orientation (PubMed, Scopus and Redalyc) on clinical evaluation and technological
tools with sensors for recording body movement in Parkinson's disease. Results, the
systematic review identified 1,064 documents, divided into: 1) Records eliminated before
screening 412, 2) Projection items were eliminated for various conditions 647. Therefore,
only five documents were meta-analyzed. The analysis of the first one showed motor and
non-motor characteristics monitoring in inertial measurement units. The second discusses a
wrist accelerometer that in just one minute can accurately diagnose fluctuations of
bradykinesia. The third disclosed a wearable sensor gait monitoring system evaluating
various treatments. The fourth described a mobile app that controls the monitoring and
detection of tremor occurrences based on smartphone data, demonstrating 99.13% sensitivity
and 100% multifactorial specificity. The fifth and last article was selected because it is a
Systematic Review edited five years ago that exposes articles since 2000. In the article it
comments on sensors that evaluate one or other symptoms separately, now there are portable
devices that store data on symptoms and treatments given to the same patient, providing
accurate disease monitoring on a mobile device. Conclusions, the diagnosis, treatment and
prognosis of Parkinson's disease should always start with clinical evaluation with different
clinical and laboratory methods. Technological tools for monitoring by motion sensors help
in the diagnosis of the disease. Although all methods of evaluation and monitoring are
becoming more and more specialized, at present Parkinson's disease is not curable, there are
only methods of control and elimination of symptoms. The information obtained by
systematic reviews and meta-analyses bring to light the evidence and provide a solid basis

for clinical and treatment decisions.

Keywords: Parkinson's disease, clinical assessment, sensor evaluation, mobile devices.
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Resumo

O Parkinson ¢ uma doenga neurodegenerativa que afeta aproximadamente quatro a cinco
milhdes de pessoas no mundo. No México, o Instituto Nacional de Neurologia e
Neurocirurgia relata uma incidéncia anual de 50 novos casos por 100.000 habitantes. Foi
realizada uma revisdo sistematica em revistas cientificas publicadas nos tltimos cinco anos,
utilizando o método PRISMA para desenvolver uma meta-anélise. O objetivo foi identificar
avangos no uso de ferramentas tecnoldgicas com sensores de registro de movimento,
utilizadas para apoio ao diagndstico clinico e monitoramento da doenca. Foram analisados

1.064 documentos obtidos em bases de dados cientificas: PubMed (645 artigos), Scopus (285
artigos) e Redalyc (134 artigos), todos voltados as areas médica, satide e engenharia.

Os resultados sublinham a importancia de combinar avaliagdes clinicas tradicionais com
tecnologias de monitorizagao baseadas em sensores de movimento, que tém demonstrado ser
uteis no diagnostico e tratamento da doenga de Parkinson. Embora estes avangos tecnologicos
oferecam solugdes para controlar e monitorizar os sintomas, a doenga continua incuravel. No
entanto, revisdes sistemdticas e meta-analises fornecem evidéncias valiosas que apoiam a
tomada de decisdes clinicas, otimizando tratamentos € melhorando a qualidade de vida dos
pacientes. Este estudo enfatiza a necessidade de continuar a pesquisar ferramentas inovadoras

que permitam uma abordagem mais eficaz a esta doenga complexa.
Palavras-chave: doenca de Parkinson, avaliagio clinica, avaliacio de sensores,
dispositivos moveis.

Fecha Recepcion: Julio 2023 Fecha Aceptacion: Octubre 2024

Introduccion

El Parkinson es una enfermedad neurodegenerativa que ocupa el segundo lugar en
prevalencia después del Alzheimer. A nivel mundial, se estima que la epidemiologia del
Parkinson afecta a aproximadamente entre cuatro y cinco millones de personas. Se presenta
en alrededor del 0.3% de la poblacion mayor de 40 afios y en aproximadamente el 1.3% de
las personas mayores de 60 afios. En México, no se disponen de cifras exactas sobre su
prevalencia, aunque el Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia calcula la existencia
de 50 casos nuevos por cada 100 mil habitantes al afio. Su origen es desconocido, sin

embargo, se ha identificado la concurrencia de factores como la contaminacion ambiental, el
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bajo nivel de nutrientes proteicos, el sedentarismo y factores genéticos, los cuales representan

alrededor del 7% de los casos (Salom y Latinez, 2023).

En el parrafo anterior se discutid la alta prevalencia del Parkinson tanto a nivel
mundial como en M¢éxico, lo que subraya la necesidad de atencion epidemioldgica. La
contribucion del presente estudio es realizar una revision sistematica y un meta-analisis para
conocer los ultimos avances en el diagndstico y el seguimiento de tratamientos exitosos. La
informacion reportada en documentos cientificos testimonia la disminucion de sintomas, la
reduccion de efectos secundarios o la estabilizacion de la enfermedad, considerando que el
Parkinson es una enfermedad cronica y degenerativa. También es importante tener en cuenta
las cuantiosas afectaciones fisicas, emocionales y econémicas que esta enfermedad causa
tanto a los enfermos como a sus familiares, sistemas de apoyo e instituciones que los atienden

(Martinez-Fernandez et al., 2016).

La revision sistematica y el meta-analisis realizados en la presente investigacion
utilizaron el método Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses
(PRISMA), centrado en el diagndstico y seguimiento de la enfermedad de Parkinson en los
ultimos cinco afios. El método PRISMA se emplea para recopilar y sintetizar los hallazgos
de los estudios cientificos mas recientes y significativos, proporcionando los avances
necesarios para el control de la enfermedad, tal como se reporta en los documentos de corte

cientifico (Page et al., 2021).

El Parkinson presenta actualmente dos métodos de diagnostico y seguimiento, el
principal y més utilizado es el clinico porque evalua sintomas y signos fisicos, emocionales
y sociales y el otro es complementario del primero; es muy utilizado en la actualidad,
implementado por el uso de diversas herramientas tecnoldgicas que ayudan a dar mayor
precision al diagnostico y seguimiento de tratamientos porque pueden lograr un monitoreo
continuo con la programacion de tarjetas que registran sensores y actuadores por modulos

que puede almacenar diversa informacion exacta y continua de diversos sintomas o signos

(Sica et al., 2021).
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Antecedentes generales

Los primeros reportes publicados de la enfermedad de Parkinson se presentan en
“Esas on the sharing palsy” publicado por James Parkinson en 1817 donde se realiza la
descripcion de la enfermedad de manera formal, aunque se tienen registros de la enfermedad
en las antiguas culturas. Los mas antiguos son reportados de los siglos 1500-1200 a. C. en la
cultura egipcia; para el afio 1000 a. C. en la India y para el 800 a. C. en medicina tradicional
China con tratamientos tradicionales (Nei-Jing) describiendo a la enfermedad de Parkinson
como temblores cefalicos y de manos. En Europa, mucho tiempo después, Galeno de

Pérgamo hace estudios y reportes mas detallados sobre la enfermedad (Domingo, 2015).

Lamentablemente durante varios siglos no se cuenta con registros exactos de la
enfermedad de Parkinson, y es hasta el siglo XVII en que se utiliza el término temblor para
describirla por parte de Nicolas Tulp; aunque también es menciona por figuras como
Leonardo Da Vinci, Rembrandt o Shakespeare y médicos como Baptiste Sagar, John Hunter
o Boissier de Sauvages. Para 1817 Parkinson presenta datos mas detallados de diagnosticos
y sus tratamientos; por eso es que se le da su nombre, Parkinson describe los sintomas
motores de las extremidades y su evolucion, detallando alteracion del sueno, esfinteres,
estrefiimiento y sialorrea. En los tltimos 40 afios surgio un interés mas alto en el tratamiento
de la enfermedad de Parkinson lo que ha permitido desarrollar tratamientos racionales y

eficaces para el control de sintomas motores (Rosler y Young, 2011).

Antecedentes fisiologicos de la enfermedad

La enfermedad de Parkinson es un trastorno neurodegenerativo cronico producido
por la destruccion de neuronas ‘dopaminérgicas’, que se encuentran en una region del cerebro
denominada ‘ganglios basales’, en concreto en una parte del tronco del encéfalo llamada
‘sustancia negra’. Estas neuronas actlian en el sistema nervioso central y se utilizan como
neurotransmisor primario de la dopamina, sustancia encargada de transmitir la informacion
necesaria para el correcto control de los movimientos. Sin los niveles adecuados de dopamina
aparecen el temblor, la rigidez, la lentitud de movimiento y la inestabilidad postural, entre
otros sintomas. La enfermedad de Parkinson afecta, por tanto, a aquellas zonas encargadas
de coordinar la actividad, el tono muscular y los movimientos. Con el tiempo, origina un
menoscabo progresivo no so6lo de las capacidades motoras, también, en algunos casos, de la
funcion cognitiva y autobnoma y de la expresion de las emociones (Domingo, 2015; Martinez-

Fernandez et al., 2016).
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Al principio la enfermedad era diagnosticada con métodos fenomenolédgicos donde el
disefio de estudio era descriptivo, exploratorio o interpretativo, segun los sintomas
expresados por el paciente para detectar la evolucion de la enfermedad y los efectos de los
tratamientos aplicados. Las preguntas de investigacion eran relacionadas con el avance de la
enfermedad clasificado en tres etapas: 1) Etapa temprana o etapa inicial expresada por los
sintomas que pueden ser sutiles en miembros superiores de forma unilateral mostrando
temblor leve o rigidez. 2) Etapa intermedia 0 medida donde los sintomas motores se vuelven
mas pronunciados. ElI temblor, la rigidez y la bradicinesia (movimientos lentos) pueden
afectar ambos miembros superiores. 3) Etapa avanzada se manifiesta en los sintomas motores
impactando principalmente a los miembros superiores. La rigidez muscular puede ser mas
intensa y la bradicinesia puede dificultar enormemente los movimientos de la mano y los
dedos mostrando problemas de coordinacion fina y dificultades en el agarre y la
manipulacion de objetos (Martinez-Fernandez et al., 2016; Moreno, et al., 2019).

Existen herramientas para el diagnostico clinico, dos de ellas son muy utilizadas en
la actualidad por su precision en el diagnostico y registro de avances de la enfermedad, las
cuales son: 1) La Escala de Hoehn 'y Yahr desarrollada por los médicos Hoehn'y Yahr (1967)
referida por (Clerici, et al., 2019) que clasifica y mide las etapas de la enfermedad de
Parkinson en funcion de la progresion de los sintomas motores considerandose la escalas mas
comunmente utilizadas en la evaluacion clinica de la enfermedad de Parkinson, porque tiene
un nivel de confiabilidad entre observadores (ICC=0,98), intra-observador (ICC=0,98),
confiabilidad interna (alfa de Cronbach = 0,96) y 2). La Escala Unificada de Calificacion de
la Enfermedad de Parkinson en inglés es conocida como Unified Parkinson's Disease Rating
Scale (UPDRS) creada por Unified Parkinson's Disease Rating Scale Committee, siendo
elaborada en 1980 y se encuentra referida por Anagani and Oroszi (2022) considerandose
una escala mas completa y precisa porque evalia en forma numérica tres aspectos muy
importantes de la evolucion de la enfermedad dividida en: Parte | evalla los sintomas del
estado de animo, la cognicion, la capacidad de pensamiento y la conducta; la Parte 1l evalla
las actividades cotidianas, como vestirse, comer, bafiarse, caminar y hablar por el grado de
discapacidad y dependencia y; la Parte Il evalta los sintomas motores, la rigidez muscular,
la bradicinesia (movimientos lentos), el temblor y la postura, tanto en estado de reposo como

durante el movimiento.
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Antecedentes de sensores electronicos
Los sensores inerciales, como los acelerdmetros y giroscopios, son ampliamente
utilizados para medir las vibraciones y el movimiento en diferentes partes del cuerpo,

incluido el miembro superior. Estos sensores son pequeios, portatiles y se pueden integrar

en dispositivos de monitoreo que los pacientes pueden llevar consigo durante el dia.

Un estudio publicado por Sica et al. (2021) en la revista PLoS One describi6 el
desarrollo de un sistema de evaluacion de la enfermedad de Parkinson basado en un sensor
inercial. El sistema utilizaba un acelerémetro para medir las vibraciones en la mano y el brazo
durante diferentes tareas motoras. Los datos recolectados se procesaron y analizaron
utilizando algoritmos especificos para identificar caracteristicas asociadas con la enfermedad

de Parkinson.

Otro avance en este campo se encuentra en el uso de tarjetas programables o
microcontroladores para el procesamiento de datos y el andlisis en tiempo real de las
vibraciones medidas por los sensores. Estos dispositivos son capaces de adquirir datos de los
sensores y ejecutar algoritmos de procesamiento de sefiales para extraer caracteristicas
relevantes. Ademas, permiten la comunicacion inalambrica para transmitir los datos a una
unidad de visualizacion o a un dispositivo médico para su analisis sincréonico o asincroénicos

(Rodriguez-Molinero, 2022).

En un estudio publicado por Tello y Concepcion (2021) en la revista de investigacion
de sistemas e informatica, se utilizd app movil que controla el monitoreo y deteccion de
ocurrencias del temblor de Parkinson. El sistema fue capaz de registrar y analizar las
vibraciones del miembro superior en tiempo real, proporcionando informacion objetiva sobre

el movimiento y la rigidez muscular.

Estos avances en sensores y tarjetas programables para el registro de las vibraciones
del miembro superior en el diagnodstico y seguimiento del Parkinson tienen el potencial de
mejorar la deteccidn temprana de la enfermedad, el monitoreo de la progresion y la
evaluacion de la eficacia de los tratamientos. Sin embargo, es importante destacar que la
implementacion clinica de estos dispositivos alin esta en desarrollo y se necesitan mas
investigaciones para validar su precision y utilidad en escenarios clinicos reales (Pérez-Lopez
et al., 2022).

La elaboracion de las herramientas tecnologicas mas precisas y de facil uso en
médico-paciente han tenido mayor evolucidon en 2021. Dicho avance cientifico se encuentra

en los sensores y tarjetas programables para el registro y medicion de las vibraciones de los
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miembros superiores donde se expresan con mayor frecuencia los sintomas de Parkinson.

Sin embargo, es importante tener en cuenta que la investigacion cientifica avanza

constantemente, por lo que hay que estar a la vanguardia de desarrollos recientes (Rodriguez-

Molinero et al., 2022; Pérez-Lopez et al., 2022).

Pregunta de investigacion

Cuaéles seran los sensores de movimiento registrados en revistas cientificas de los
ultimos cinco afios como complemento de diagnéstico y tratamiento de la enfermedad de

Parkinson en pacientes entre 40 a 80 anos de edad y de ambos géneros.

Objetivo
El objetivo es realizar una investigacion sistematica de los Ultimos cinco afios de
herramientas tecnoldgicas que utilicen sensores de registro de movimiento para apoyo de

diagnosticos clinicos y seguimiento a la enfermedad de Parkinson.

Objetivos particulares

l. Recopilar informacion de revistas cientificas recientes sobre herramientas
tecnoldgicas de sensores de movimiento aplicadas como apoyo al diagndstico clinico

y seguimiento de la enfermad del Parkinson.

2. Realizar un meta-analisis de la informacion recopilada sobre sensores de movimiento

utilizados como apoyo al diagnoéstico clinico y seguimiento de la enfermad del Parkinson.

Materiales y métodos

Se realizara una revision sistematica a través del uso del Método PRISMA para
recopilar y sintetizar los hallazgos de estudios que abordan una pregunta claramente
formulada (Higgins, ef al., 2019; Page et al., 2021).

La revision sistematica fue realizada en articulos cientificos de base de datos de
orientaciéon médica y general (PubMed, Scopus y Redalyc) sobre el tema de evaluacion
clinica y herramientas tecnoldgicas con sensores para el registro de movimiento corporales

en la enfermedad de Parkinson.
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Participantes diagnosticados con enfermedad de Parkinson entre 40 y 80 afos de

edad.

Material
Se utilizo revision de revistas cientificas de bases con datos de PubMed y Medline,
Scopus y Redalyc (Tabla 1).

PubMed es una base de datos bibliograficos y cientificos y las busquedas se realizan

en inglés sobre medicina siendo gratuita proveniente de National Library of Medicine.

Scopus es una base de datos bibliograficas y citas emitidas por la editorial Elsevier,
localizada en los Paises Bajos especializada en temas cientificos, técnicos y médicos. Posee

la coleccion ScienceDirect de revistas electronicas, algunas son de consulta gratuita.

Redalyc es una plataforma que contiene datos de revistas cientificas de la Red de
Revistas Cientificas de América Latina y el Caribe, Espana y Portugal, administrado por la
Universidad Autonoma del Estado de México. Contiene diversos campos del conocimiento
(ciencias de la salud e ingenieria), tema de nuestra investigacion cuya consulta es gratuita.
Su objetivo principal es promover la difusion y visibilidad de la investigacion realizada en

América Latina, el Caribe, Espafia y Portugal.

Criterios para la seleccion de revistas cientificas
Criterios de inclusion

1- Estudio con participantes entre 40 y 80 afios de ambos géneros con la enfermedad de

Parkinson.

2- Estudios clinicos no probabilisticos por diagndstico y aleatorios.

3- Estudios longitudinales

4- Estudio publicado entre 2017-2022.

5- Estudio con la utilizacion de herramientas tecnoldgicas de sensores de movimiento.
Criterios de exclusion

1- Estudio no centrados en la enfermedad de Parkinson.

2- El no uso de valoracion clinica y herramientas tecnoldgicas de sensores de movimiento

para realizar diagndsticos de la enfermedad de Parkinson
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Procedimiento

Tabla 1. Procedimiento para identificacion de estudios

PubMed | La busqueda fue con palabras clave “Parkinson’s disease” “diagnosis”
“clinica evaluation” “Motion Evaluator Sensors”. Se pueden utilizar los
operadores tales como ‘AND, OR, NOT”. Solo se utilizé el operador
“AND” , entradas “Parkinson’s disease AND diagnosis AND clinica

evaluation AND body movement evaluator sensors

Scopus La busqueda fue con palabras clave “Parkinson’s disease” “diagnosis”
“clinica evaluation” “Motion Evaluator Sensors”. Solo se utilizo el
operador “AND” con entradas “Parkinson’s disease AND diagnosis AND

clinica evaluation AND body movement evaluator sensors

Redalyc | En la bisqueda fue se utilizaron los términos “enfermedad de Parkinson”,

“diagnostico”, “evaluacion clinica” y “sensores evaluadores de

movimiento corporal”.

Fuente: Elaboracion propia

. - . . . .
Figura 1. Seleccion de estudios con diagrama de flujo Prisma 2020
[ Identificacion de estudios a travées de bases de datos y registros ]
—
Total de documentos identificados Rt.at;_:;lztrc.)s e'_'r:l:;dos antes del
= tras la busqueda en las bases de cri a o: (n = ) ) L
2 datos (N= 1,064) ?eglstros duplicados eliminados (n
S PubMed (n=645) o =167
= Scopus (n=285) Registros marcados como no aptos
= Redalyc (n=134 por las herramientas de
= automatizacién (n = 85)
Registros eliminados por otros
motivos (n = 160)
Registros revisados Registros excluidos **
(n = 304) o (n=161)
§ Informes solicitados para su o Informes no recuperados
§ recuperacién (n = 143) o (n =81)
==
=
(=
Informes evaluados para determinar Registros excluidos
su admisibilidad ™ Un solo género (n = 22)
(n =62) Pacientes que no estaban ente el
rango de edad 40 a 80 anos (n = 25)
Ediciéon mayor a 5 afos (n = 20)
—
3
= Estudios incluidos en la revision
=
=3 (n=5)
L=
)

Fuente: Elaboracion propia con informacion del formato de Page et al. (2021).
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Tabla 2. revision sistematica de sensores y tecnologias portatiles para ayudar en el

diagnostico y monitoreo del tratamiento de la enfermedad de Parkinson

. Reportado
Tema 1 Lista de elementos SI/NO
New Sensor and Wearable Technologies to Aid in the
Titulo y autor | Diagnosis and Treatment Monitoring of Parkinson’s Diseas SI
(Monje et al., 2019).
Titulo 1 ‘ Identificar el informe como una revision sistematica. NO
FONDO
Objetivo » | Proporcione una declaracion explicita de los objetivos S|
principales o preguntas de la investigacion.
METODO
Elegibilidad de 3 Especifique los criterios de inclusion y exclusion S|
criterio participantes.
Informacion de 4 Especifique las fuentes de informacion bases de datos y S|
recursos registros) utilizadas para identificar los estudios.
Riesgos 5 Especificar los métodos utilizados para evaluar los S|
bésicos estudios incluidos.
Sintesis de 5 Especifique los métodos utilizados para presentar y S|
resultados sintetizar los resultados.
RESULTADOS
. Indique el nimero total de estudios y participantes
Estudios . . A
. . 7 |incluidos y resuma las caracteristicas relevantes de los Sl
incluidos .
estudios.
Presentar los resultados principales, indicando
preferiblemente el nimero de estudios incluidos y
S participantes para cada uno. Si se realiz6 un metaanalisis,
Sintesis de los : Y ) .
8 |informe la estimacion resumida y el intervalo de Sl
resultados . - . -
confianza/credibilidad. Si compara grupos, indique la
direccion del efecto (es decir, qué grupo se ve
favorecido).
DISCUSION
o Proporcione un breve resumen de las limitaciones de la
Limitaciones . S, . L .
. .| 9 |evidencia incluida en la revision (p.ej. riesgo de sesgo del Si
de la evidencia L . L LN
estudio, inconsistencia e imprecision).
Interpretacion | 10 Propo_rcmpar una interpretacion general de los resultados S|
y las implicaciones importantes.
OTRO
Financiamiento 1 Especifique la fuente principal de financiacion para la NO
. revision.
Registro 12 | Proporcione el nombre y el nimero de registro. Sl

Fuente: Elaboracion propia sobre formato de Page et al. (2020b). The PRISMA 2020

statement: an updated guideline for reporting systematic reviews.
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Tabla 3. Monitoreo de la bradicinesia en la enfermedad de Parkinson usando un

acelerometro de muiieca

) Reportado
Tema 4 Lista de elementos SI/NO
Rapid Dynamic Naturalistic Monitoring of Bradykinesia in
Titulo y autor | Parkinson's Disease Using a Wrist-Worn Accelerometer. Sl
(Habets et al., 2021)
Titulo 1 | Identificar el informe como una revision sistematica. NO
FONDO
Objetivo » | Proporcione una declaracion explicita de los objetivos S|
principales o preguntas de la investigacion.
METODO
Elegibilidad de Espgc_lflque los criterios Qe mclusp_n y exclusion
I 3 | participantes y procedimientos medicos y de Sl
criterio . -
herramientas tecnoldgicas.
Informacion de 4 Especifique las fuentes de informacion bases de datos y S|
recursos registros utilizadas para identificar los estudios.
: - Especificar los métodos utilizados para evaluar los
Riesgos béasicos | 5 L N Sl
procedimientos con sensores incluidos.
Sintesis de 6 Especifique los métodos utilizados para presentar y S|
resultados sintetizar los resultados.
RESULTADOS
. Indique el nimero total de estudios y participantes
Estudios . . -
o 7 |incluidos y resuma las caracteristicas relevantes de los Sl
incluidos . . . -
estudios con medicamentos o herramientas tecnoldgicas.
Presentar los resultados principales, indicando
preferiblemente el nimero de estudios incluidos y
Sintesis de los 8 participantes para cada uno. Si se realizd un metaanalisis, S|
resultados informe la estimacion resumida y el intervalo de
confianza/credibilidad. Si compara grupos, indique la
direccion del efecto de los mismos.
DISCUSION
L Proporcione un breve resumen de las limitaciones de la
Limitaciones de . . . L,
: . 9 |evidencia incluida en la revision riesgo de sesgo del Sl
la evidencia O . ) .
estudio, inconsistencia por tratamientos.
Interpretacion | 10 Propqruonar una interpretacion general de los resultados S|
y las implicaciones importantes.
OTRO
Financiamiento. | 11 Esp_eg:!flque la fuente principal de financiacion para la S|
revision
Registro 12 | Proporcione el nombre y el nimero de registro. Sl

Fuente: Elaboracion propia con informacion del formato de Page ef al. (2021).

Vol. 15 Num. 29 Julio - Diciembre 2024, €788




= =

ISSN 2007 - 7467

Revista Iberoamericana para la
Investigacion y el Desarrollo Educativo

Tabla 4. Ciencia aplicada en sensor portatil inico para el andlisis de la marcha en la

enfermedad de Parkinson: un estudio preliminar.

) Reportado
Tema 5 Lista de elementos SI/NO
Single Wearable Sensor for Gait Analysis in Parkinson’s
Titulo y autor | Disease: A Preliminary Study. Applied Sciences. (Pierleoni et Sl
al., 2022).
Titulo 1 ‘ Identificar el informe como una revision sistematica. NO
FONDO
Objetivo » | Proporcione una declaracion explicita de los objetivos S|
principales o preguntas de la investigacion.
METODO
Elegibilidad de 3 Especifique los criterios de inclusion y exclusion S|
criterio participantes y métodos de registro electrénico.
Informacion de 4 Especifique las fuentes de informacion bases de datos y S|
recursos registros utilizados para identificar los estudios.
. Especificar los métodos utilizados para evaluar los
Riesgos R X )
basi 5 |estudios incluidos de medicamentos y movimientos Sl
asicos : . )
registrados en extremidades superiores.
Sintesis de 5 Especifique los métodos utilizados para presentar y S|
resultados sintetizar los resultados.
RESULTADOS
. Indique el nimero total de estudios y participantes
Estudios . . -
o 7 |incluidos y resuma las caracteristicas relevantes de los Sl
incluidos .
estudios.
Presentar los resultados principales, indicando
preferiblemente el nimero de estudios incluidos y
Sintesis de los 8 participantes para cada uno. Si se realizd un metaanalisis, S|
resultados informe la estimacion resumida y el intervalo de
confianza/credibilidad. Si compara grupos y es parte del
protocolo del estudio Parkinson@Home
DISCUSION
L Proporcione un breve resumen de las limitaciones de la
Limitaciones . . . .y .
. .| 9 |evidencia incluida en la revision de herramientas Sl
de la evidencia -
electronicas usadas y sus avances del proyecto.
Interpretacion | 10 Propqruonar una interpretacion general de los resultados S|
y las implicaciones importantes.
OTRO
Financiamiento 11 Especifique la fuente principal de financiacién para la S|
. revision.
Registro 12 | Proporcione el nombre y el nimero de registro. Sl

Fuente: Elaboracion propia con informacion del formato de Page ef al. (2021).
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Tabla 5. Ciencia aplicada en mdvil con técnicas de machine learning en datos de sensores

inerciales para el monitoreo e identificacion de ocurrencias del temblor de Parkinson

. Reportado
Tema 4 Lista de elementos SI/NO
Una aplicacion movil con técnicas de machine learning a
Titulo v autor partir de datos de sensores inerciales para el monitoreo e S|
y identificacion de ocurrencias del temblor de Parkinson (Tello
y Concepcidn, 2021)
Titulo 1 \ Identificar el informe como una revision sistematica. NO
FONDO
Objetivo 9 Proporc_lon_e una declaracion expllglta de_los .O,bjetIVOS S|
principales o preguntas de la investigacion.
METODO
Elegibilidad de 3 Especifique los criterios de inclusion y exclusion S|
criterio participantes.
. Especifique las fuentes de informacion bases de datos y
Informacion de . . L .
4 | registros utilizado app mavil que controla el monitoreo y Sl
recursos - ) :
deteccion de ocurrencias del temblor de Parkinson.
Riesgos bésicos | 5 Especificar los metod_os l_JtlIlzgdos para evaluar los S|
estudios incluidos.
Especifique los métodos utilizados para presentar y
o sintetizar los resultados con app tiene como base el
Sintesis de : P s
6 | framework lonic y usa técnicas de regresion lineal para Sl
resultados e .
la identificacion temprana a partir de datos de sensores
inerciales.
RESULTADQOS
. Indique el nimero total de estudios y participantes
Estudios . . St
o 7 | incluidos y resuma las caracteristicas relevantes de los la Sl
incluidos 2
app movil.
Presentar los resultados principales, indicando
o preferiblemente el nimero de estudios incluidos y
Sintesis de los - i o s
8 | participantes para cada uno. Si se realizo un metaanalisis, Sl
resultados ) A . .
informe la estimacion resumida y el intervalo de
confianza/credibilidad.
DISCUSION
o Proporcione un breve resumen de las limitaciones de la
Limitaciones de . S . ;
la evi . 9 | evidencia incluida en la revision con otras tecnologias Sl
a evidencia
usadas.
Proporcionar una interpretacion general de los resultados
Interpretacion | 10 y las implicaciones importantes teniendo en cuenta las S|

variables, especificaciones, modelos, arquitectura y casos
de usos que permiten el 6ptimo.

Fuente: Elaboracion propia con informacion del formato de Page et al. (2021).
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Tabla 6. Meta-Analisis de revision sistematica de Uso de wearables en bradicinesia y la
rigidez en pacientes con enfermedad de Parkinson

. Reportado
Tema 5 Lista de elementos SI/NO
Using wearables to assess bradykinesia and rigidity in
Titulo y autor | patients with Parkinson’s disease: a focused, narrative review Sl
of the literature. (Teshuva et al., 2019)
Titulo 1 \ Identificar el informe como una revisién sistematica. Sl
FONDO
Objetivo » | Proporcione una declaracion explicita de los objetivos S|
principales o preguntas de la investigacion.
METODO
Elegibilidad de 3 Especifique los criterios de inclusion y exclusion S|
criterio participantes.
Informacion de 4 Especifique las fuentes de informacion bases de datos y S|
recursos registros) utilizados para identificar los estudios.
Riesgos bésicos | 5 Espec;lflc_ar Io_s métodos utilizados para evaluar los S|
estudios incluidos.
Sintesis de 5 Especifique los métodos utilizados para presentar y S|
resultados sintetizar los resultados.
RESULTADQOS
. Indique el nimero total de estudios y participantes
Estudios . . b
o 7 |incluidos y resuma las caracteristicas relevantes de los Sl
incluidos .
estudios.
Presentar los resultados principales, indicando
preferiblemente el nimero de estudios incluidos y
o participantes para cada uno. Si se realiz6 un metaanalisis,
Sintesis de los : SRR ) .
8 |informe la estimacién resumiday el intervalo de Sl
resultados . o : g~
confianza/credibilidad. Si compara grupos, indique la
direccion del efecto (es decir, qué grupo se ve
favorecido).
DISCUSION
o Proporcione un breve resumen de las limitaciones de la
Limitaciones de . . . ., .
. . 9 |evidencia incluida en la revision (p.ej. riesgo de sesgo Sl
la evidencia L . o P
del estudio, inconsistencia e imprecision).
Interpretacion | 10 Propqrcmpar una interpretacion general de los resultados S|
y las implicaciones importantes.
OTRO
Financiamiento. | 11 Espep!flque la fuente principal de financiacion para la S|
revision.
Registro 12 | Proporcione el nombre y el nimero de registro. Sl

Fuente: Elaboracion propia con informacion del formato de Page ef al. (2021).
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Discusion

El Parkinson es una enfermedad cronica neurodegenerativa y su epidemiologia se
estima aproximadamente entre cuatro o cinco millones de personas afectadas en el mundo y
su origen es desconocido (Salom y Latinez, 2023). Por su importancia requiere una atencion
cientifica donde se puedan analizar los hallazgos recientes con una revision sistematica y
meta-analisis de los Gltimos cinco afios para dar a conocer los diagnosticos y seguimiento de
los tratamientos (Lidstone et al., 2020).

La revision sistematica fue realizada con el método de investigacion PRISMA para
recopilar y sintetizar los hallazgos de estudios cientificos (Page et al., 2021) en las
plataformas electronicas de PudMed, Focus y Redalyc. Focalizando da busqueda en
diagndsticos y seguimiento de tratamientos para la enfermedad de Parkinson donde se
utilizaban métodos clinicos y herramientas tecnologicas para el monitoreo continuo de signos
y/o sintomas de pacientes entre 40 a 80 afios de ambos géneros (Sica et al., 2021).

El total de documentos identificados fue de 1,064, los cuales se dividieron de la
siguiente manera: 1) PudMed (National Library of Medicine) con 645 revistas cientificas en
la plataforma, que demostro6 tener mayor alcance debido a su dedicacion al area médica; 2)
Scopus (editorial Elsevier) con 285 revistas cientificas en la plataforma, especializada en
medicina y revistas electronicas; y 3) Redalyc (sede en la Universidad Autonoma del Estado
de México) con 134 revistas cientificas en la plataforma, extraidas de la Red
Latinoamericana, Caribe, Espafa y Portugal, especializada en ciencias de la salud e
ingenieria. Las dos primeras plataformas se encuentran en idioma inglés, utilizando
unicamente el operador "AND" con las entradas "Parkinson’s disease", "diagnosis", "clinical
evaluation", y "body movement evaluator sensors". En la ultima plataforma, en idioma
espafiol, las entradas utilizadas fueron "enfermedad de Parkinson", "diagnostico",
"evaluacion clinica" y "sensores para evaluar movimientos corporales". Los operadores
utilizados se seleccionaron de acuerdo a criterios de inclusion, y posteriormente se emplearon
otros filtros de exclusion como la edad, género y antigiiedad de la edicion. Finalmente, solo
cinco articulos fueron incluidos en el meta-analisis (Figura 1).

El meta-analisis incluyé cuatro articulos en inglés y uno en espaiol, los cuales
presentan diversas fortalezas, ya que todos contienen las variables a evaluar y permiten
estimar los beneficios de la asociacion entre las variables del diagndstico clinico y el uso de
herramientas tecnologicas de sensores que miden el movimiento corporal de forma constante

y precisa en la enfermedad de Parkinson (Page et al., 2021). Los cinco articulos incluidos
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presentan la enfermedad de Parkinson en diferentes escenarios y bajo distintos efectos de

tratamientos, proporcionando estimaciones diagnoésticas y seguimiento de tratamientos de

manera precisa y real. Es muy 1til contar con marcadores mas precisos para el diagnostico y

el seguimiento de los sintomas (Di Biase et al., 2022).

El tema a investigar también presenta sus limitaciones, ya que existen centros de
atencion e investigacion que realizan diagndsticos y tratamientos parciales sin llevar un
control exhaustivo del padecimiento, utilizando Uinicamente escalas neurologicas. Esto es
problematico, ya que la enfermedad de Parkinson es multifactorial, y la apatia hacia su
medicidn con escalas neuropsiquidtricas, clinicas generales y sensores de monitoreo limita la
precision de los diagndsticos y tratamientos (Custodio ef al., 2018).

El primer articulo, titulado "New Sensor and Wearable Technologies to Aid in the
Diagnosis and Treatment Monitoring of Parkinson’s Disease" (Monje et al., 2019), discute
la evoluciéon y perfeccionamiento de diversas herramientas electronicas con sensores de
movimiento para la deteccion de sintomas de la enfermedad de Parkinson. El articulo detalla
la monitorizacidon mas sensible de las caracteristicas motoras y no motoras, asi como los
ajustes precisos en los tratamientos médicos. Aunque las evaluaciones clinicas siguen siendo
mas utilizadas debido a su caracter tradicional para evaluar los diversos y progresivos
sintomas de la enfermedad de Parkinson, esta caracteristica de la enfermedad impide la
estandarizacion de sensores. Sin embargo, los nuevos dispositivos, especialmente las
unidades de medicion inercial, estan revolucionando el diagnostico y la monitorizacion del
tratamiento. La validez y confiabilidad de estos nuevos dispositivos siguen siendo
cuestionadas, lo que limita la generalizacion de estas tecnologias en la practica clinica (Tabla
2).

El segundo articulo, titulado "Rapid Dynamic Naturalistic Monitoring of
Bradykinesia in Parkinson’s Disease Using a Wrist-Worn Accelerometer" (Habets et al.,
2021), es parte del protocolo del estudio Parkinson@Home. Este estudio utiliza un
acelerometro de mufieca a corto plazo para monitorear las fluctuaciones naturalistas de la
bradicinesia en 20 pacientes durante sus rutinas diarias. La prueba se realizé para detectar en
qué etapa se encontraban los pacientes (inicial, intermedia o avanzada), ya que cada una de
estas manifiesta sintomas especificos (Martinez-Fernandez et al., 2016; Moreno et al., 2019).
Los pacientes estaban en tratamiento con medicamentos para el control de la bradicinesia, y
se compararon tres grupos con diferentes sintomas y tratamientos. Se demostr6 que la

bradicinesia se puede clasificar utilizando acelerometria de mufieca en un solo minuto. La
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monitorizacion motora rapida y naturalista del Parkinson tiene un potencial clinico

significativo para evaluar fluctuaciones sintomaticas y terapéuticas dinamicas, y para ayudar

a adaptar los tratamientos en una escala de tiempo rapida (Tabla 3).

El tercer articulo, titulado "Single Wearable Sensor for Gait Analysis in Parkinson’s
Disease: A Preliminary Study" (Pierleoni et al., 2022), presenta un sistema de monitorizacioén
continua basado en un Unico sensor portatil colocado en la parte inferior de la espalda, junto
con un algoritmo para la evaluacion de los parametros de la marcha. Se utilizaron escenarios
de laboratorio y domésticos para grabar y evaluar a los pacientes durante 12 horas. Los
resultados mostraron una buena precision del algoritmo propuesto, demostrando una
sensibilidad del 99.13% y una especificidad del 100%. El seguimiento de diferentes
medicamentos y la actividad del paciente requiere ajustes del algoritmo, por lo que se
considera una herramienta util tanto en entornos clinicos como domésticos para la

monitorizacion de las actividades de la vida diaria en sujetos con enfermedad de Parkinson

(Tabla 4).

El cuarto articulo seleccionado, titulado "Una aplicacion mévil como técnicas de
machine learning a partir de datos de sensores inerciales para el monitoreo e identificacion
de ocurrencias del temblor de Parkinson" (Tello y Concepcion, 2021), presenta el desarrollo
de una app moévil que controla el monitoreo y deteccion de ocurrencias del temblor de
Parkinson. La aplicacion, de tipo hibrida, utiliza técnicas de aprendizaje automatico (machine
learning) y datos de sensores inerciales presentes en teléfonos inteligentes (smartphones)
para registrar el historial del paciente en cuanto a movimiento y rigidez, asi como la
dosificacion de medicamentos recetados en el tratamiento. La app se basa en el framework
Ionic y emplea técnicas de regresion lineal para la identificacion temprana de temblores a
partir de datos de sensores inerciales, mostrando buenos resultados en el monitoreo del
movimiento y la administracion de medicamentos. Este historial preciso permite un

seguimiento adecuado del Parkinson (Tabla 5).

El quinto y ultimo articulo, titulado "Using wearables to assess bradykinesia and
rigidity in patients with Parkinson’s disease: a focused, narrative review of the literature"
(Teshuva et al., 2019), fue seleccionado por ser una revision sistematica que incluye articulos
publicados desde el afio 2000 y editada hace cinco afios, mostrando avances en las
herramientas tecnoldgicas para la deteccion de movimientos mediante sensores portatiles de
algunos sintomas, registrados por separado. El actual metaanalisis muestra avances, ya que

los sensores estan cada vez mas especializados, y a través de tarjetas informaticas localizadas
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en un solo dispositivo, se pueden registrar diversos movimientos de forma espontanea para
diagnosticos sincronicos o almacenar por largos periodos diferentes tipos de movimientos.
Esto permite un seguimiento preciso de los tratamientos con diversos medicamentos. Es
importante mencionar que la informacion reportada por estas herramientas tecnologicas es
sensible y exacta, pero no se ha podido estandarizar debido a que los movimientos del
Parkinson pueden variar ampliamente por ser una enfermedad neurodegenerativa
multifactorial. Esta razon hace que los neurdlogos siempre partan de diagndsticos clinicos y

que los dispositivos electronicos sean utilizados como apoyo en diagndsticos, seguimiento

de tratamientos y prondsticos individuales (Tabla 6).

Conclusiones

El diagndstico y seguimiento de tratamientos con el uso de evaluaciones clinicas y
herramientas tecnoldgicas es cada vez mas preciso. El diagnodstico y prondstico de una
enfermedad crénica neurodegenerativa como el Parkinson es complejo, ya que es
fundamental analizar en qué etapa se encuentra, detener los sintomas, estabilizar al paciente
y evitar episodios de crisis. La mejoria o eliminacion de los sintomas se logra mediante una
adecuada medicacion y una evaluacién continua de todas las esferas biopsicosociales del
paciente.

La monitorizacion y el andlisis de estas esferas pueden beneficiarse
significativamente de las herramientas tecnologicas, que registran diferentes actividades de
los pacientes y proporcionan bases de datos individualizadas. Estos datos pueden ser
utilizados por el médico tratante para ajustar el tratamiento y mejorar el prondstico de la
enfermedad. Hasta la fecha, no existe una herramienta tecnoldgica estandarizada para el
registro completo de la enfermedad de Parkinson debido a su naturaleza multifactorial.

En el presente metaanalisis de articulos cientificos, se detecta la existencia de
herramientas tecnologicas especializadas y precisas que aportan informacion de alta calidad
para el diagndstico y tratamiento de la enfermedad de Parkinson de manera eficaz y oportuna.
Sin embargo, estas herramientas se utilizan de forma individualizada, ya que los neur6logos
tratan a los pacientes con Parkinson segiin sus padecimientos especificos y su historial

clinico.
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Futuras Lineas de Investigacion

Como se sabe la enfermedad de Parkinson tiene diferentes manifestaciones
sintomadticas motoras que pueden ser diagnosticadas y tratadas de una forma eficiente y eficaz
con evaluaciones clinicas y con evaluaciones tecnoldgicas por sensores de registro de
movimiento cada vez son mas especializados y precisos. Las futuras investigaciones seran
en afinar el almacenamiento de las evaluaciones tecnoldgicas de diferentes sensores de

movimiento en un solo dispositivo portatil, preciso y facil de utilizar e interpretar por los

médicos para poder ser utilizado en pacientes en diferentes circunstancias.
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