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1. EL PROBLEMA
1.1 Planteamiento del problema

La Parélisis Cerebral Infantil (PCI) es una de las patologias mas frecuentes de
discapacidad, que asisten en los centros médicos. Segun la OMS, en el 2022, nos relata que se
evidencia 13000 millones de individuos con alguna discapacidad, que puede variar por medio

de diferentes factores. (1)(2)

En la India, refieren que por cada 1000 individuos, 5 de ellos presentan PCI. En Espafia,
de cada 1000 individuos se muestra una incidencia de 1,05 casos de PCI. En Barcelona se
presenta una incidencia de aproximadamente 2-3 por cada 1000 nacidos y en EE.UU por cada

1000 nacidos, 3 nifios manifiestan tener PCI. (3)(4)

En el Peru; segun el INEI se evidencia que 3 millones 209 mil 261 de individuos,
presentan alguna discapacidad y/o disfuncion que le impide involucrarse con facilidad en la
sociedad, por ello, un estudio en el Hospital Cayetano Heredia ,reporté que por cada 1000

individuos, 5.2 casos presentan tener PCI, limitando en su funcion motora gruesa. (5) (6)

Los individuos que presentan PCI, se ven afectados en sus capacidades motoras, siendo
éstas su equilibrio, su coordinacion, movimiento, lenguaje o la realizacion de sus actividades
de vida diaria. (7) Esto se encuentra en la mayoria relacionado con un déficit en el area
cognitiva, sensorial, musculoesquelético, entre otros, afectando en la integracion del nifio con

la sociedad, y al sentirse limitado, llega a afectar su estado emocional. (8)

Un estudio realizado en Quito (2020) tuvo como muestra a 20 nifios y obtuvo como
resultado que la mayoria de los nifios con PCI se ve alterada su funcion motora gruesa, asi
como un estudio en Perd (2020) tuvo una muestra de 65 nifios, en lo cual mas del 50% presento

la alteracion, afectando su estado animico y funcional de los nifios. (9)


https://paperpile.com/c/m2QM2U/QTrOF
https://paperpile.com/c/m2QM2U/QTrOF
https://paperpile.com/c/m2QM2U/Z50AI
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https://paperpile.com/c/m2QM2U/hPuRJ
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https://paperpile.com/c/m2QM2U/eYlFj
https://paperpile.com/c/m2QM2U/OeXph
https://paperpile.com/c/m2QM2U/chHqR

Asimismo, al presentar estos déficits, la calidad de vida de los nifios se puede ver
afectada segun el nivel de discapacidad o funcionalidad que puede presentar el menor. La

OMS, tiene como concepto de la CV como la “percepcion que tiene la persona sobre posicion

en la vida”. (10)

Previos estudios, manifiestan que la CV de los nifios con PCI suele ser baja. Por eso,
un estudio en Esparia (2018), resalta la importancia de evaluar la CV de los nifios con PCI, ya

que se ven afectados en las dimensiones fisicas y emocionales. (11)(12)

Ozkan (2018) realiz6 una evaluacion de la CV de los nifios con PCIl y como esto afecta
a su cuidador, en lo cual tuvo como resultado, que la CV de los nifios se ven afectados segin

el nivel funcional que pueden presentar. (13)

Un estudio en Colombia, la percepcion que se tiene de la CV del nifio abarca tanto para
su salud mental como para su salud fisica, y como esta se encuentra influenciada por el contexto
que lo rodea. El infante reacciona o actta por medio de patrones del propio medio, asimismo
al presentar algun deéficit éstos afectan en su integracion ante la sociedad, haciendo que presente

limitaciones o restricciones para poder realizar sus AVD.(14)

Por eso, los infantes con PCI al presentar estos déficits funcionales que lo limitaran en
sus actividades fisicas, sociales, cognitivo, emocional y sensorial, conlleva a que se pierda la
capacidad de poder integrarse y comunicarse con la sociedad, perjudicando asi en su nivel de

CV. (15)

“Por todo lo referido anteriormente es de interés del investigador poder buscar la relacion
existente entre la funcion motora gruesa con la calidad de vida en nifios con PCI, en un centro

privado, Arequipa- 2023.


https://paperpile.com/c/m2QM2U/PNxjM
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1.2 “Formulacién del problema”

1.2.1 “Problema general

¢Cuadl es la relacion entre funcion motora gruesa y calidad de vida en nifios con paralisis

cerebral infantil de un centro privado, Arequipa — 2023?

1.2.2 Problemas Especificos

¢Cudl es la funcion motora gruesa en nifios con paralisis cerebral infantil de un centro
privado, Arequipa — 2023?

¢Cuél es la calidad de vida en nifios con paralisis cerebral infantil de un centro privado,
Arequipa — 2023?

¢Cudl es la relacion entre la dimension decubito y volteo de la funcién motora gruesa
con la calidad de vida en nifios con paralisis cerebral infantil de un centro privado,
Arequipa — 2023?

¢Cual es la relacion entre la dimension sentado de la funcion motora gruesa con la
calidad de vida en nifios paralisis cerebral infantil de un centro privado, Arequipa —
2023?

¢Cual es la relacion entre la dimension gateo y de rodillas de la funcién motora gruesa
con la calidad de vida en nifios paralisis cerebral infantil de un centro privado, Arequipa
—2023?

¢Cudl es la relacion entre la dimension pie de la funcion motora gruesa con la calidad
de vida en nifios paralisis cerebral infantil de un centro privado, Arequipa — 2023?
¢Cuél es larelacion entre la dimension andar, correr y saltar de la funcién motora gruesa
con la calidad de vida en nifios con paralisis cerebral infantil de un centro privado,

Arequipa — 2023?



¢Cudles son las caracteristicas sociodemogréaficas en nifios con paralisis cerebral
infantil de un centro privado, Arequipa — 2023?
¢Cudles son las caracteristicas clinicas en nifios con paralisis cerebral infantil de un

centro privado, Arequipa — 2023?

1.3 Objetivos de la Investigacion

1.3.1 Objetivo General

Determinar la relacion entre funcién motora gruesa y calidad de vida en nifios con

paralisis cerebral infantil.

1.3.2 Objetivos Especificos

Identificar la funcién motora gruesa en nifios con paralisis cerebral infantil.

Identificar la calidad de vida en nifios con paralisis cerebral infantil.

Identificar la relacion entre la dimension decubito y volteo de la funcién motora gruesa
con la calidad de vida en nifios con paralisis cerebral infantil.

Identificar la relacion entre la dimension sentado de la funcion motora gruesa con la
calidad de vida en nifios con paralisis cerebral infantil.

Identificar la relacion entre la dimension gateo y de rodillas de la funcién motora gruesa
con la calidad de vida en nifios con parélisis cerebral infantil.

Identificar la relacion entre la dimensién pie de la funcion motora gruesa con la calidad
de vida en nifios con paralisis cerebral infantil.

Identificar la relacion entre la dimension andar, correr y saltar de la funcién motora
gruesa con la calidad de vida en nifios con paralisis cerebral infantil.

Identificar las caracteristicas sociodemogréficas en nifios con parélisis cerebral infantil.

Identificar las caracteristicas clinicas en nifios con paralisis cerebral infantil.



1.4 Justificacion de la investigacion
1.4.1 Tedbrica

Segun Pefia Guerra (2019), manifiesta que la falta de movimiento e integracion de un
nifio, puede desencadenar, un des acondicionamiento fisico, provocando una dependencia
total o parcial, en la cual se ve involucrado el nivel de funcionalidad que puede tener.(16)

También Kyshchenko & Lazarieva (2018) nos dice que la CV de nifios con PCI viene
a ser una dificultad para la integracion con la sociedad. Esto se ve vinculado por el nivel
funcional, ya que, si esto mejora, su calidad de vida seria mas optima. (17)

Por lo cual, al relacionar las dos variables, nos permitira obtener un actual
entendimiento, ayudando a poder ampliar los conocimientos que podran servir como
estudios a los profesionales de salud y en general. También nos serd beneficioso como

fuente de opinion y aporte para la comunidad.

1.4.2 Metodolégica

El estudio de corte transversal, teniendo como objetivo el determinar si existe una
relacién entre funcién motora gruesa con la calidad de vida en nifios con PCI, por lo tanto,
se utilizara los instrumentos de GMFM vy el Peds-QL, asi como una ficha de recoleccién
de datos, que seran validados por juicio de expertos para lograr una mejor confiabilidad.
Asimismo, estos instrumentos podran ser utilizados para futuras investigaciones y avances

cientificos (18)

1.4.3 Practica

La prevalencia e incidencia de los resultados, nos permitird que el equipo
multidisciplinario del centro privado en Arequipa, pueda llevar un mejor control de las

deficiencias de las dimensiones de la funcién motora de los nifios, para poder generar


https://paperpile.com/c/m2QM2U/12DIG
https://paperpile.com/c/m2QM2U/mTugM
https://paperpile.com/c/m2QM2U/baOSD

nuevas estrategias y abordajes para una correcta intervencién del profesional en un corto
0 mediano plazo. Asimismo, se haran charlas, reuniones o capacitaciones para que los
padres con hijos con PCl y en general puedan ser conscientes y saber como poder abordar
correctamente; sirviendo asi para futuros trabajos de investigacion. (19)

1.5 Delimitacion de la investigacion
1.5.1 Temporal

Este proyecto se realizara entre los meses de Julio 2022 y Julio del afio 2023.

1.5.2 Espacial

Se realizaré en un Centro Privado de Arequipa.

1.5.3 Poblacion o unidad de analisis

Tendra como poblacién 80 alumnos que acuden a un Centro Privado, Arequipa. La unidad

de andlisis estara conformada por 1 nifio con PCI.


https://paperpile.com/c/m2QM2U/y7UVT

2. MARCO TEORICO
2.1 Antecedentes

Antecedentes Internacionales

Ferreira et al, (2020) su estudio tuvo como objetivo “identificar la CV de los nifios con
PCI por medio del relato del cuidador” El método de estudio que utilizaron fue descriptivo
y de corte transversal, contaron con una poblacion de 101 individuos con PCI con sus
cuidadores respectivamente. Los instrumentos que utilizaron fueron el PEDS-QL,
asimismo, la relacion entre ambas encuestas fue por medio del test de Mann-Whitney. Los
resultados que obtuvieron mediante los adolescentes manifiestan tener la salud fisica,
fatiga y actividades mas bajo de lo usual, y los resultados del cuidador manifiestan una
salud fisicay ADV muy bajas. La conclusion que llegaron fue que la salud fisica se ve mas

afectado en los adolescentes, y que la relacion entre las dos encuestas es deficiente. (20)

Argenzio (2021) su estudio tuvo como objetivo “identificar el nivel de satisfaccion de
su CV en individuos con PCI” Su método de estudio fue descriptivo, cualitativo y de corte
longitudinal, por lo cual, utiliz6 el instrumento de CV infantil (Peds-QL). La poblacién
que trabajo estaba constituida por 65 individuos que se aplicaron TBA, pero solo una
muestra de 30 individuos. Los resultados obtenidos fueron que mas del 50% con nifios.
Los nifios se encuentran entre las edades de 5-7 y 8-12 afios teniendo el 33% de la
poblacion. Se pudo apreciar que el 65% obtuvo mayor resultado en la CV entre las edades
de 8-18 afios. Tuvo como conclusion que la CV tuvo como puntuacion un rango medio-

alto, en lo cual resalta la parte emocional que la fisica. (21)


https://paperpile.com/c/m2QM2U/LKYP7
http://repositorio.ucsg.edu.ec/browse?type=author&value=Argenzio+Goncalvez%2C+Mar%C3%ADa+Karina
https://paperpile.com/c/m2QM2U/zehNm

Mostafa (2021) su estudio tuvo como objetivo “identificar la vinculacion de la funcién
motora, espasticidad, CV y estabilidad de individuos con PC”. Su método de estudio fue
correlacional, descriptivo y de corte transversal. Su poblacién estuvo conformada por 45
individuos entre las edades de 4-6 afos. Los instrumentos que utilizaron fueron la escala
de Peds-QL, de Ashworth, GMFM-88 y el biodexse. Los resultados que se obtuvieron fue
que existié una relacion entre la CV vy la espasticidad, también una vinculacion entre la
FMG y la espasticidad, y una mas fuerte entre la Funcion gruesa y la CV; caso contrario,
no se manifesto relacion entre la estabilidad y la espasticidad. Tuvo como conclusidn que
existe una evidencia entre la CV y la funcion motora gruesa con respecto a la espasticidad,

ayudando a poder identificar y elaborar buenas intervenciones terapéuticas. (15)

Antecedentes Nacionales

Soto (2020) su estudio tuvo como objetivo “identificar la relacion entre ELC y NF en
individuos con PCI” Su método de estudio fue correlacional, aplicado, descriptivo y de
corte transversal. Tuvieron como poblacion a 65 individuos, para realizar el estudio conto
con los instrumentos de ELC y el GMFCS. Los resultados fueron que el 67.7% presento
cuadriplejia y el 93.8% espastica. También los del sexo masculino presentaron DDC con
un 54%. La vinculacion entre el NF y el ELC tuvo una puntuacién de p=0,005. La
conclusién que tuvieron fue que no hubo relacion significativa del GMFCS con el ELC.

(22)

Juérez (2020) su estudio tuvo como objetivo “identificar la eficacia del GMFM-66 en
ninos con PCI”. Su método de estudio fue descriptivo, y cuantitativo. El material que
trabajo fue por medio de busqueda en PEDro, SciELO, PubMed y ScienceDirect, en lo

cual el instrumento que se basaron fueron el GMFM-66. La poblacion que se baso fue de


https://paperpile.com/c/m2QM2U/evnoZ
https://paperpile.com/c/m2QM2U/a8CGR
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135 articulos, en lo cual solo se pudo trabajar con 7 ensayos. Los resultados fueron que
hubo cambios con el GMFM-66. Se lleg6 a la conclusion que el instrumento es fiable y
concreto para detectar el nivel de la funcion motora de los nifios con PCI y su pronta

mejoria en los proximos pacientes. (23)

Mejia (2018) su estudio tuvo como objetivo “identificar la confiabilidad del observador
del GMFM en nifios con PCI” Su método de estudio fue de validacion del instrumento de
la version espafiola, tuvo una poblacién de 20 pacientes con PCl entre las edades de 0 a 16
afios, junto con 6 profesionales del area de terapia fisica y rehabilitacion de ARIE. Se
realizard una férmula en el programa Stata 14, para poder calcular la confiabilidad del
instrumento. Se realizé el coeficiente de correlacion Intraclase (ICC) teniendo un 95% de

confianza,(24))

Bases tedricas

2.2.1 Parélisis Cerebral Infantil

EI PCI esta considerado como un sindrome, en lo cual, puede presentar alteraciones en
su area motora, un déficit en su control de movimiento y en su postura. Esto puede
presentarse en las etapas prenatal, perinatal y postnatal. Las caracteristicas se pueden
evidenciar en los primeros afios de vida ya que el sistema nervioso se ve afectado, ya sea

por una disfuncion, lesion o malformacion.

Para obtener un diagndstico, en la mayoria de casos se observa un déficit en su area
motora, asi como un retraso de su neurodesarrollo, retraso de su lenguaje, alteraciones en

el area sensorial, epilepsia o un retardo mental. (25)(26)


https://paperpile.com/c/m2QM2U/B9JGX
https://paperpile.com/c/m2QM2U/FBQFp
https://paperpile.com/c/m2QM2U/OZQCf
https://paperpile.com/c/m2QM2U/OZQCf

2.2.2 Factores de riesgo

Los factores que puede presentar un individuo con PCI son:

Malformaciones congenitas

predisposicion genética

encefalopatias por isquemia o hipoxia

Peso bajo

problemas de coagulacion de parte de la madre
infecciones gestacionales o del propio feto
Edad de la madre

Conwvulsiones y epilepsias

Parto prematuro

Obesidad (27)

2.2.3 Tipos de PCI

Entre los tipos de PCI podemos encontrar:

PCI espastica: esto es mas frecuente y mas graves en los nifios con PCI. Se puede dar por
una afectacion en la via piramidal o de la corteza cerebral, éstos casos pueden manifestar
tener hipertonia, reflejos clonus, afectacion en el sistema sensorial, afectacion en su
lenguaje, deformidades o contracturas y espasticidad, esta Gltima se puede dar de manera
bi 0 unilateral en miembros superiores e inferiores.(28)

PCI disquinética o atetosis: abarca el 10 - 15% , en lo cual la lesion se puede dar en los
ganglios de la base. Los nifios manifiestan tener fendmenos bilateral o unilateral atetdsicos,
movimientos coreicos o discinéticos, estos movimientos se puede dar en estado de reposo
0 en actividad. Esto es menos frecuente que el PCI espastico y su area cognitiva se ve

afectada.
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e PCI ataxica: Afecta a menos del 15%, se puede dar por una afectacion en el cerebelo. Los
nifios manifiestan tener dificultad en su locomocion, equilibrio, movimientos
incoordinados, diferencia en los miembros inferiores o superiores, disartria o trastornos de

su lenguaje, asi como en su area mental que se ve o no afectada. (29)

2.2.4 Topografia

Se divide segun las areas del cuerpo que se ven afectadas:(30)

e Hemiplejia. - esto afecta a la mitad del cuerpo.

e Cuadriplejia. - afecta a las extremidades superiores e inferiores

e Diplejia. - se ve afectado mas en los miembros inferiores

e Triplejia.- se ve afectada solo 3 segmentos del cuerpo

e Monoplejia. - solo se ve afectado un segmento del cuerpo.

2.2.5 Funcién motora gruesa

La psicomotricidad se puede definir como una sincronizacién y armonia que se puede
evidenciar al realizar un movimiento, en lo cual se ve involucrado un gran ndmero de
musculos. Esta activacion de los grupos musculares se puede evidenciar en las AVD como

caminar, saltar, correr, entre otros.(31)

En el area de la motricidad intervienen los cambios de posicion del propio cuerpo en el
espacio, y la capacidad de poder controlar su equilibrio. Asimismo, la psicomotricidad se
divide en 2 dominios: el dominio corporal estatico, que involucra la tonicidad, respiracion,
autocontrol y relajacién; y el dominio corporal dinamico que involucra el equilibrio,

coordinacién (manual, viso-motriz, corporal). (32)
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2.2.6 Sistema de Clasificacion de la Funcion Motora Gruesa (GMFM)

En la actualidad se evidencian varios instrumentos que evaltan la funcién motora en los

nifios con PCI. Uno de los més validados es el GMFM y el GMFCS.

El GMFM es un instrumento validado, fiable y utilizado en otros paises, con la finalidad
de evaluar la funcién motora gruesa en nifios de 5 a 18 afios. Existe una versién original
de 88 items, y una segunda version de 66 items que se seleccionaron por medio de un
analisis de Rasch. El GMFM-66 contiene 5 dimensiones, en la que evalla: sedente, gateo

y rodillas, de cubito y rolados, bipedestacion y marcha, carrera y salto. (33)(34)

2.2.7 Calidad de vida de los nifios

La CV esta relacionada al grado en que las personas tienen experiencia, las cuales le
ayudan para avanzar hacia su vida plena. Asimismo, esta vinculada a la salud de un infante,

y ésta con el funcionamiento social, emocional y fisico.(35)

Asimismo, en la infancia se tiene en consideracion las AVD que el nifio realiza segun en
su etapa de desarrollo y crecimiento, es por ello que estos dominios se encuentran
vinculados e influenciados respectivamente. Se tiene en consideracion el aspecto social,
ya que se vera como los infantes se relacionan con sus compafieros y/o familiares, asi como
la evaluacion de su dominio emocional, el como son capaces de incluir, excluir o resolver
una situacion, por lo tanto, la CV ayuda a medir estas dimensiones en los nifios para una

pronta mejoria. (36) (37)

2.2.8 Peds-QL

Este instrumento es elaborado por James W. Varni en idioma inglés, con ayuda de sus
colaboradores. Es un instrumento que evalUa la calidad de vida de los nifios y adolescentes,

ya sea con algin diagnostico 0 no. En este instrumento existe 4 versiones para los nifios
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segun su edad; y para esta version se trabajara con nifios de 5 a 18 afios en lo cual puede

ser llenado por el propio nifio y también por su cuidador. (38)

2.3 Formulacion de la hipotesis

2.3.1 Hipotesis general

e Hi: Existe relacion entre funcion motora gruesa y calidad de vida en nifios con paralisis
cerebral infantil de un centro privado, Arequipa — 2023.
e Ho: No existe relacion entre funcion motora gruesa y calidad de vida en nifios con

paralisis cerebral infantil de un centro privado, Arequipa — 2023.

2.3.2 Hipotesis especificas
Hipotesis Especifica 1

e Hi: Existe relacion entre la dimension dectbito y volteo de la funcion motora gruesa
con la calidad de vida en nifios con paralisis cerebral infantil de un centro privado,
Arequipa — 2023.

e Ho: No existe relacion entre la dimensién decubito y volteo de la funciéon motora gruesa
con la calidad de vida en nifios con paralisis cerebral infantil de un centro privado,

Arequipa — 2023.

Hipdtesis Especifica 2
e Hi: Existe relacion entre la dimension sentado de la funcion motora gruesa con la
calidad de vida en nifios con paralisis cerebral infantil de un centro privado, Arequipa

—2023.
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Ho: No existe relacién entre la dimension sentado de la funcién motora gruesa con la
calidad de vida en nifios con paralisis cerebral infantil de un centro privado, Arequipa

—2023.

Hipotesis Especifica 3

Hi: Existe relacion entre la dimension gateo y de rodillas de la funcién motora gruesa
con la calidad de vida en nifios con paralisis cerebral infantil de un centro privado,
Arequipa — 2023.

Ho: No existe relacion entre la dimension gateo y de rodillas de la funcién motora
gruesa con la calidad de vida en nifios con paralisis cerebral infantil de un centro

privado, Arequipa — 2023.

Hipdtesis Especifica 4

Hi: Existe relacion entre la dimension pie de la funcion motora gruesa con la calidad de
vida en nifios con parélisis cerebral infantil de un centro privado, Arequipa — 2023.
Ho: No existe relacion entre la dimensiéon pie de la funcién motora gruesa con la calidad

de vida en nifios con paralisis cerebral infantil de un centro privado, Arequipa — 2023.

Hipdtesis Especifica 5

Hi: Existe relacion entre la dimension andar, correr y saltar de la funcién motora gruesa
con la calidad de vida en nifios con paralisis cerebral infantil de un centro privado,
Arequipa — 2023.

Ho: No existe relacion entre la dimension andar, correr y saltar de la funcion motora
gruesa con la calidad de vida en nifios con paralisis cerebral infantil de un centro

privado, Arequipa — 2023.
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3. DISENO METODOLOGICO
3.1 Método de la investigacion

Sera hipotético- deductivo, porque se utilizaran las hipotesis, y se buscara obtener afirmaciones
0 negaciones para identificar la realidad con los estudios, el cual se puede clasificar como un

método de conocimiento nuevo.(39)

3.2 Enfoque de la investigacion

Seré de enfoque cuantitativo, porque se recolectaran los datos y se brindara una informacion
numerica, siendo estas objetivas y sin ninguna intervencion. (40)

3.3 Tipo de investigacion

Sera aplicada, porque es de conocimiento tecnoldgico, metodologico y cientifico, teniendo
como finalidad la solucién de los problemas.(41)

3.4 Disefio de la investigacion

El disefio sera correlacional, no experimental ya que se visualizaran las variables y no habra
alguna intervencion ni modificacion, asi también de sub-disefio observacional y de corte
transversal porque los datos seran adjuntados en un solo momento. Asimismo, buscara

describir nuevos resultados y medira la correlacion entre las variables.(42)

Ox

N
R

A
Oy
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M: Nifos con PCI de un centro privado, Arequipa - 2023
Ox: Funcién motora
Oy: Calidad de vida en nifios

R: Indice de relacion entre Funcion motora (GMFCS), Calidad de vida en nifios (Peds-

QL)

3.5 Poblacién, muestra y muestreo

Poblacion

Estara conformada por 100 nifios con paralisis cerebral infantil de un centro privado, Arequipa
—2023.

Muestra

Estara conformada por 80 nifios con paralisis cerebral infantil de un centro privado, Arequipa
—2023.

Muestreo

No probabilistico por conveniencia, siguiendo los criterios de inclusion y exclusion.

Criterios de inclusion

Padres que hayan firmado el consentimiento informado.

Nifios que hayan firmado el asentimiento informado

Nifios de 5 a 18 afios con diagndstico médico de paralisis cerebral infantil.

Nifios que asisten a un centro privado en Arequipa.
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Criterios de exclusion

Cuidadores que no terminaron de realizar el cuestionario.

e Nifios que presenten complicaciones de salud al momento de la evaluacion.

e Nifos que adicionalmente al diagnéstico de PCI, presente otro tipo de enfermedad
neuromuscular

e Nifos que no asisten en el dia de la evaluacion.

17



3.6 Variable y operacionalizacién

VARIAB | DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES | INDICADOR | ESCALA ESCALA
INSTRUMENTO
LE CONCEPTUAL OPERACIONAL ES /ITEMS DE VALORATIVA
MEDICION
V1. Son habilidades que un Se evallla mediante | A. Declbito y Cuantitativo 0=No lo inicia: el nifio
17 items ' GMFM-88
Funcion individuo puede realizar | una serie de volteo Ordinal no es capaz de iniciar
motora de manera general con cambios de B. Sentado 20 items ninguna parte de la
gruesa su propio cuerpo.(38) posiciones que actividad
RPN C. Gateo y de|l4 items
realizara el nifio, en
, rodillas 1=Lo inicia:
lo cual se le dara
_ desempefio < 10% de
una puntuacion D. De pie 13 items
latarea
segun logre
E. Andar, correry
ejecutar la 24 items 2=Lo completa
saltar
actividad. parcialmente:

desempefio >10%
pero <100% de la

tarea
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3=Lo completa:
desempefio del 100%
de la tarea
V2. Conjunto de condiciones | Se evalla mediante | Fisica Cuantitativo e Bueno:De>77a
8 items Peds-QL
Calidad de | que ayudan a que lavida | 4 dimensiones para ordinal 100
vida del sea agradable y valiosa. | poder saber las Emocional
5 items
nifio 43) necesidades y el e Malo De 69 3
nivel de calidad de | Social
5 items <77
vida que puedan -
presentar, Escolar
5 items
midiendolo en un e Pésimo: <69
rango de bueno,
malo o pésimo.
Son caracteristicas de la | Grupo de - Sexo Caracteristicas | Cualitativo Masculino
propia personas, tanto en | indicadores que da fisicas Nominal Femenino
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sus aspectos bioldgicas, | informacion - Edad Ndmero de Cuantitativo
5-8 afos
Factor econdmicos, culturalesy | demogréficay de afios Intervalo
9-13 afios
Sociodem | sociales en donde se corte social.
14-18 afios
ografico puede desenvolver el
sujeto.
Factores Son caracteristicas Son elementos Topografia del Técnica que Cualitativo
Hemiplejia
Clinicos inherentes al paciente, vinculados con las | nifio consiste en Nominal
Diplejia Ficha de recoleccion
dadas o diagnosticadas causas, secuelas de describir y
Cuadriplejia de datos
por el profesional. la enfermedad, representar una
ndmero de lesién.
patologias, tiempo | Tipo son los Cualitativo
espastico
y tipos que muestra caracteres que | Nominal
atetosico
el individuo. puede presentar
atéxico
el nifio.
mixto
Prematuridad identificar siel | Cualitativo
Pre-término
nifio nacio en el | Nominal
A Término

tiempo

indicado o no.

Post-término
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3.7 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.7.1 Técnica

Para desarrollar el estudio, se utilizaran las técnicas de observacion y encuesta. Para la
variable GMFM-66 se realizara la observacion y para la variable Peds-QL se realizard una
encuesta. Previo a ello, se le pedira que firmen el consentimiento informado ya sea el
adolescente o el cuidador si fuese necesario, para poder dar inicio a la evaluacion.

Para la recoleccion de datos se tendra en consideracion un tiempo de 60 minutos por cada

paciente.

3.7.2 Descripcion de instrumentos

El investigador realizara una ficha de recoleccion de datos en la cual estara conformada

por:

Parte I: Caracteristicas sociodemogréficas: edad del nifio (5 afios hasta los 18 afios), sexo

(masculino y femenino)

Parte I1: Caracteristicas Clinicas del nifio, topografia (hemiplejia, diplejia, cuadriplejia),
tipo (espastico, atetdsico, ataxico, mixto), Prematuridad (pretérmino, postérmino, a

término)

Parte I11: Funcién motora gruesa: GMFM-66

En este instrumento, el método de evaluacion es la observacion, que ha sido aceptado como
un evaluador de la funcion motora. Este test ha sido elaborado en Canada en 1990, en el
que se evalua hasta los 18 afios. El instrumento consta de 5 dimensiones, en la cual intenta
evaluar los dominios de: rolido y decubito (4 items); Sedente (15 items); gateo rodillas (10

items); bipedestacion (13 items); y la marcha carrera y saltos (24 items). (44)(45)
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Tabla 3: Ficha técnica

FICHA TECNICA DEL INSTRUMENTO GROSS MOTOR FUNCTION

MEASURE - 66-88T

Nombre: Escala de la Clasificacion de la Funcion Motora
Gruesa Extendida y Revisada (GMFCS E-R)

Autor: Palisano et al., 2007

Version Maria Ferre Fernandez

Espafiola:

Aplicacion en Soto M, 2020

Pera:

Confiabilidad: Alfa de Cronbach 0.972

Validez: 3 profesionales expertos

Poblacién: Evaluar el nivel de la funcibn motora gruesa

Administracion:

Auto administrada

Duracion de la | 50 minutos

prueba:

Grupos de Nifios/jovenes de 5 a 18 afos

aplicacion:

Calificacion: Manual

Uso: Identificar el nivel de la funcién motora gruesa en el
nifio/joven con PCI

Materiales: Formato fisico del instrumento
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Distribuciéon de

los items:

El instrumento esta compuesto por 5 dimensiones, y
88 items, Determina el grado de retraso, que
presenta niveles de |, Il, I, 1V, V. El tiempo de

aplicacion del test es de 45-50 minutos.

Fuente: elaboracion propia

Parte 1V: Peds-QL

Este es un instrumento que nos ayudara a poder calcular la CV del nifio, esto puede ser

aplicado a nifios sanos o con alguna afectacion en su salud, ya sea de estadio crénico o

agudo. EIl instrumento estara conformado por 4 dimensiones, teniendo en total 23

preguntas; estas dimensiones son: F. Fisico, F. emocional, F. social y F. Escolar, teniendo

8, 5, 5y 5 items respectivamente. Es por ello, que esta escala es de rapida aplicacion, breve

y facil para su evaluacion al menor. (46)

Tabla 4: Ficha técnica

FICHA TECNICA DEL INSTRUMENTO PEDS-QL

Nombre: Pediatric Quality of Life InventoryTM
Autor: James W.Varni

Validez Amaya, et al 2014

Colombia:

Aplicacion en Ninguna

Pera:

Confiabilidad: Alfa de Cronbach 0.83

Validez: 3 profesionales expertos
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Poblacion: Nifios y adolescentes con PCI

Administracion: | Auto administrada

Duracion de la 10 minutos

prueba:

Grupos de Nifios/jovenes de 5 a 18 afios

aplicacion:

Calificacion: Manual

Uso: Identificar el nivel de calidad de vida en el
nifio/joven con PCI

Materiales: Formato fisico del instrumento

Distribucion de | Puntaje de 100 a 78 = buena calidad de vida
los items: Puntaje de 77 — 69 = mala calidad de vida o en
riesgo

Puntaje < 69 = pésima calidad de vida o de alto

riesgo

Fuente: Elaboracion propia

3.7.3 Validacion

En los estudios anteriores la validez del instrumento GMFM fue de un Alfa de Cronbach
de 0.972 segun Soto (22) y del Peds-QI fue de un Alfa de Cronbach de 0.83 segiin Mostafa

(15), que significa segin Herrera es una validez excelente.

Asimismo, para que los instrumentos sean validos, pasaran por una revision de 3 expertos,

obteniendo como resultado 1.0 que para Herrera significa validez perfecta. (47)
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3.7.4 Confiabilidad

Para manifestar una correcta aplicacion y confianza de los instrumentos, se realizd una
prueba a 20 nifios, llamada como prueba piloto, ya que los resultados que obtendremos
sirvieran para dar la confiabilidad de los instrumentos. En este caso para el instrumento
del GMFM se obtuvo un alfa Cronbach de 0.95 y para el Peds-QL un alfa de Cronbach de

0.90, que segun Herrera es confiable.(48)

3.8 Plan de procesamiento y analisis de datos

Para realizar correctamente el procedimiento, se elaborara un permiso al Centro Privado en

Arequipa para poder ejecutar el proyecto con los nifios y adolescentes que se atienden ahi.

Asimismo, se le daré una ficha de consentimiento informado a los padres de los nifios menores
para que den la autorizacion de poder realizar el test adecuadamente, asi como se le pedira a
los nifios o adolescentes que firmen correctamente el consentimiento o asentimiento informado,
previo a ello se le explicara en qué consiste el proyecto. Luego, los resultados seran recopilados
y llenados a una base de datos en el programa de Excel. El software que se utilizara para el
analisis estadistico de los datos sera el SPSS version 27. Para obtener el método estadistico
que se utilizara, se hara mediante una prueba de normalidad, y para los datos no paramétricos
y paramétricos sera mediante la prueba de Wilcoxon y coeficiente de correlacion de Pearson,

para obtener las hipotesis.

3.9 Aspectos éticos

El proyecto tendra la aprobacion y respaldo de la Universidad Norbert Wiener para su ejecucion
y elaboracion. A su vez, pasara por una evaluacion del Comité de Etica de la Universidad y por

la Institucion que realizard la investigacién. Asimismo, se realizara una adecuada
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documentacion y un consentimiento informado, teniendo en cuenta la confidencialidad y
anonimato de los evaluados, por ello, se tendra en consideracion la discrecién de los

participantes, segun lo manifiesta la Ley N° 29733 (“Ley de Proteccion de Datos

Personales™).(49)
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4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1 Cronograma de Actividades

2022

2023

JUL

AGOS

SEPT

oCT

NOV

DIC

ENE

FEB

MAR

ABR

MAY

JUN

JUL

Elaboracién del proyecto.

Identificacion del problema.

Formulacién del proyecto.

Recoleccion bibliografica.

Antecedentes del problema.

Elaboracién del marco teérico.

Objetivo e hipotesis

X| X| X| X

Variable y su operacionalizaciéon

Disefio de la investigacion

X| X| X| X| X

Disefo de los instrumentos

Validacion y confiabilidad de los instrumentos (juicio

de expertos- prueba piloto)

Validacion y aprobacion - presentacion al asesor de

tesis

Presentacion, revision y aprobacion del proyecto de la

tesis a EAPTM

Presentacion, revision y aprobacién del proyecto por

el comité de ética

Sustentacion del proyecto
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4.2 Presupuesto

Recursos Humanos

Servicios Unidades Costo Unitario Costo total
Investigador 1 s/ 2,500 s/ 2,500
Asesor Académico 1 s/ 1500 s/ 1500
Sub Total s/ 4000
Bienes
Bienes Unidad de medida Costo Unitario Costo Total
impresora 1 Unidad s/ 220 s/ 220
laptop 1 unidades s/ 2,000 s/ 2000
Hojas bond 2 Millar s/ 45 s/ 90
Empastados 3 Unidades s/ 20 s/ 60
Anillados 3 Unidades SI7 s/ 21
Lapicero 3 Unidades s/ 2 s/ 6
Cartucho 1 Unidad s/ 60 s/ 60
Corrector de Lapicero | 1 Unidad s/3 s/3
USB 1 unidad s/ 25 s/25
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Sub Total s/ 2485
Servicios
Servicios Unidades Costo Unitario Costo Total
Alimentacion 1 Individuo S/300 S/ 300
Transporte 1 Individuo S/ 200 S/ 200
luz 1 Unidad S/ 150 S/ 150
Internet 1Unidad S/ 200 S/ 200
Sub Total S/ 850
Total
Recursos s/ 4000
Bienes s/ 2485
Servicios s/ 850
Total 100% s/ 7335
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Anexo 1: Matriz de consistencia

DE UN CENTRO PRIVADO, AREQUIPA —2023”

Formulacién del Problema

Obijetivos

Hipotesis

Variables

“FUNCION MOTORA GRUESA Y CALIDAD DE VIDA EN NINOS CON PARALISIS CEREBRAL INFANTIL

Disefio Metodoldgico

Problema General:

¢Cudl es la relacion entre funcion
motora gruesa y calidad de vida en
nifios con pardlisis cerebral infantil
de un centro privado, Arequipa —
2023?

Problemas Especificos:

¢Cual es la funcién motora gruesa en
nifios con pardlisis cerebral infantil
de un centro privado, Arequipa —
2023?

¢Cudl es la calidad de vida en nifios
con paralisis cerebral infantil de un
centro privado, Arequipa— 2023?

¢(Cual es la relacion entre la
dimensién decubito y volteo de la
funcién motora gruesa con la calidad
de vida en nifios con pardlisis
cerebral infantii de un centro
privado, Arequipa — 2023?

¢(Cual es la relacion entre la
dimension sentado de la funcién
motora gruesa con la calidad de vida
en nifios paralisis cerebral infantil de
un centro privado, Arequipa — 2023?

¢(Cual es la relacion entre la
dimension gateo y de rodillas de la

Objetivo General

Determinar la relacion entre
funcién motora gruesa y calidad de
vida en nifios con paralisis cerebral
infantil.

Objetivos Especificos

Identificar la funcibn motora
gruesa en nifios con paralisis
cerebral infantil.

Identificar la calidad de vida en

nifios con pardlisis cerebral
infantil.
Identificar la relacion entre la

dimension declbito y volteo de la
funcién motora gruesa con la
calidad de vida en nifios con
pardlisis cerebral infantil.

Identificar la relacion entre la
dimension sentado de la funcion
motora gruesa con la calidad de
vidaen nifios con paralisis cerebral
infantil.

Identificar la relacién entre la
dimension gateo y de rodillas de la
funcion motora gruesa con la
calidad de vida en nifios parélisis

Hipdtesis General

Hi: Existe relacion entre funcién motora gruesa
y calidad de vida en nifios con paralisis cerebral
infantil de un centro privado, Arequipa — 2023.

Ho: No existe relacién entre funcion motora
gruesa y calidad de vida en nifios con paralisis
cerebral infantil de un centro privado, Arequipa
- 2023.

Hipdtesis Especificas

Hipdtesis Especifical

Hi: Existe relacion entre la dimensién decubito
y volteo de la funcion motora gruesa con la
calidad de vida en nifios con pardlisis cerebral
infantil de un centro privado, Arequipa — 2023.

Ho: No existe relacién entre la dimension
decubito y volteo de la funcion motora gruesa
con la calidad de vida en nifios con pardlisis
cerebral infantil de un centro privado, Arequipa
— 2023.

Hipotesis Especifica?

Hi: Existe relacion entre ladimension sentado de
la funcién motora gruesa con la calidad de vida
en nifios con pardlisis cerebral infantil de un
centro privado, Arequipa— 2023.

Ho: No existe relacion entre la dimension
sentado de la funcién motora gruesa con la
calidad de vida en nifios con pardlisis cerebral
infantil de un centro privado, Arequipa — 2023.

Hipdtesis Especifica3
Hi: Existe relacion entre ladimension gateo y de
rodillas de la funcién motora gruesa con la

Variables 1: Funcion
motora gruesa

Dimensiones

(GMFM)

- Decubito y volteo

- Sentado

- Gateo y de rodillas

- Depie

- Andar,
saltar

correr 'y

Variable 2:
de vida
(PedsQL 4.0)
- Actividad fisica
- Estado emocional
- Actividad social
- Actividad escolar

Calidad

Método:
Hipotético-Deductivo

Enfoque: Cuantitativo

Tipo de estudio: Aplicada
Alcance: Correlacional

Disefio: No experimental
Sub-disefio: No experimental
Corte: transversal.

Poblacion: 100 nifios con
paralisis cerebral infantil de un
centro privado, Arequipa— 2023.
Muestra: 80 nifios con paralisis
cerebral infantil de un centro
privado, Arequipa — 2023.
Muestreo: No probabilistico por

conveniencia, siguiendo  los
criterios de inclusion y exclusion.
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funcién motora gruesa con la calidad
de vida en nifios pardlisis cerebral
infantil de un centro privado,
Arequipa — 2023?

¢Cudl es la relacion entre la
dimensién pie de la funcion motora
gruesa con la calidad de vida en
nifios pardlisis cerebral infantil de un
centro privado, Arequipa— 2023?

¢(Cuadl es la relacion entre la
dimension andar, correr y saltar de la
funcién motora gruesa con la calidad
de vida en nifios con pardlisis
cerebral infantil de un centro
privado, Arequipa — 2023?

¢Cudles son las caracteristicas
sociodemogréficas en nifios con
parélisis cerebral infantil de un
centro privado, Arequipa— 2023?

¢Cudles son las caracteristicas
clinicas en nifios con pardlisis
cerebral infantii de un centro
privado, Arequipa — 2023?

cerebral infantil.

Identificar la relacion entre la
dimensidn pie de la funcién motora
gruesa con la calidad de vida en
nifios con pardlisis cerebral
infantil.

Identificar la relacion entre la
dimension andar, correr y saltar de
la funcion motora gruesa con la
calidad de vida en nifios con
parélisis cerebral infantil.

Identificar las  caracteristicas
sociodemograficas en nifios con
paralisis cerebral infantil.

Identificar las  caracteristicas
clinicas en nifios con parélisis
cerebral infantil.

calidad de vida en nifios con pardlisis cerebral
infantil de un centro privado, Arequipa — 2023.
Ho: No existe relacion entre la dimension gateo
y de rodillas de la funcién motora gruesa con la
calidad de vida en nifios con pardlisis cerebral
infantil de un centro privado, Arequipa — 2023.

Hipdtesis Especificad

Hi: Existe relacion entre la dimension pie de la
funcién motora gruesa con la calidad de vida en
nifios con pardlisis cerebral infantil de un centro
privado, Arequipa — 2023.

Ho: No existe relacion entre la dimension pie de
la funcion motora gruesa con la calidad de vida
en nifios con paralisis cerebral infantil de un
centro privado, Arequipa— 2023.

Hipétesis Especificab

Hi: Existe relacion entre la dimension andar,
correr y saltar de la funcién motora gruesa con
la calidad de vida en nifios con paralisis cerebral
infantil de un centro privado, Arequipa — 2023.
Ho: No existe relacion entre ladimension andar,
correr y saltar de la funcién motora gruesa con
la calidad de vida en nifios con paralisis cerebral
infantil de un centro privado, Arequipa — 2023.

Fuente: elaboracién propia.
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Anexo 2: Instrumentos

“FUNCION MOTORA GRUESA Y CALIDAD DE VIDA EN NINOS CON PARALISIS
CEREBRAL INFANTIL DE UN CENTRO PRIVADO, AREQUIPA —2023"

Estimado participante:

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

El presente cuestionario tiene como finalidad recopilar informacion sobre los nifios con PCl,

donse se utilizara las variables GMFM-66 y el PEDS-QL para poder evaluar la funcion

motora gruesa y la calidad del nifio respectivamente.

Es de interés que los datos que Ud. aporte sea sincero.

Autor(a):

Datos del nifio:

Edad:

5-8 ANOS 9-13
ANOS

14-18
ANOS

Sexo:

Partes II: Datos Clinicos
Datos del nifio:

Topografia

hemiplejia

diplejia

cuadriplejia

Tipo:

Espastico

Atetosico

Ataxico

Mixto
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GROSS MOTOR FUNCTION MEASURE (GMFM 66-88)

Queremos conocer, respecto al Nivel de Capacidad funcién en cual su nifio se encuentra.
Esto incluye todas las actividades que pueda realizar como caminar
gatear correr saltar sentarse etc.

(0016103 =30 [=) 15615 s o

Registro.............

NivelGMFCS: 1 Tdn 3 m [Chv [ v [

Fecha de evaluacion:............cccoevvun. Fecha de Nacimiento................... Edad Cronoldgica
(Dia/ mes/ afio) (Dia/ mes/ afio) (Dia/ mes/ afio)

Condiciones para la prueba (eje: lugar, vestido, hora, otros)
Puntajes:
0=No lo inicia: el nifio no es capaz de iniciar ninguna parte de la actividad
1=Lo inicia: desempefio < 10% de la tarea
2=Lo completa parcialmente: desempefio >10% pero <100% de la tarea
3=Lo completa: desempefio del 100% de la tarea

NE=No evaluable: item no aplicado, imposibilidad de ser realizado o
rechazo por parte del nifio, aun cuando muestre habilidades que le

permitirian un desempefio al menos parcial.

Marque con X el puntaje adecuado: si un item no es evaluado (NT) encierre en un circulo
el nimero de items en la columna derecha.

ITEM A DE CUBITO Y RLADOS PUNTAJES
NT
2 SUP: Lleva las manos a linea media, junta dedos con otros 0 ]:I 1 I:I 2 I:I 3 I:I 2
6 SUP:Alcanza con brazo D, mano cruza linea media hacia juguete 0 I:I 1 I:I 2 I:I 3 I:I 6
7 SUP:Alcanza con brazo |, mano cruza linea media hacia juguete 0 I:I 1 I:I 2 |:| 3 |:| 7

10 PRONO: Levanta la cabeza derecha 0 I:I 1 I:I 2 |:| 3 |:| 10

DIMENSION TOTAL DE A
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ITEM B: SEDENTE PUNTAJE NT

18 SUP: el examinador agarra manos:jala a sedente con control cefalico 0 |:| 1 |:| 2 D 3 |:| 18
21 SEDI/piso, apoyado en torax por terap: levanta cab derecha 3sg. 0 I:I 1 I:I 2 D 3 |:| 21
22 SED/piso, apoyado en torax por terap: lebanta cab.linea media 10sg. 0 I:l 1 |:| 2 I:I 3 |:| 22
23 SEDENTE sobre el piso, brazos apoyados: mantiene 5sg 0 ]:[ 1 I:I 2 D 3 I:I 23
24 SEDENTE sobre piso: Lo mantiene, brazos libres 3 seg. 0 I:I 1 I:I 2 D 3 |:| 24
25 SED.piso juguete en frente: inclina, toca y reincorpora si usar brazos 0 I:I 1 I:I 2 D 3 |:| 25
26 SED/piso, toca juguetes 45° tras lado D del nifio regresa apunto inicial 0 ]:I 1 I:I 2 I:I 3 I:I 26
27 SEDI/piso, toca juguetes 45° tras lado | del nifio regresa apunto inicial 0 I:I 1 |:| 2 |:| 3 I:I 27
30 SEDENTE EN PISO: Desciende a prono con control 0 I:l 1 |:| 2 D 3 |:| 30
31 SED/ piso, pies al frente: adopta 4 pintos por lado derecho 0 ]:I 1 I:I 2 D 3 I:I 31
32 SED/ piso, pies al frente: adopta 4 pintos por lado | 0 I:I 1 I:I 2 D 3 |:| 32
34 SEDENTE SOBRE BANCO:Lo mantiene, brazos y pies libres, 10 segundos 0 I:I 1 I:I 2 D 3 |:| 34
35 BIPEDO: adopta sedente sobre un banaco primario 0 ]:I 1 I:I 2 I:I 3 I:I 35
36 DESDE EL PISO: Adopta sedente sobre un banco pequefio 0 I:I 1 I:I 2 |:| 3 I:I 36
37 DESDE EL PISO: Adopta sedente sobre un banco grande 0 I:I 1 I:I 2 D 3 |:| 37

DIMENSION TOTAL DE B | |

ITEM C: GATEO Y RODILLAS PUNTAJE NT
39 PRONO: mantiene, peso sobre manos y rodillas, 10 seg 0 I:I 1 |:| 2 |:| 3 I:I 39
40 CUATRO PUNTOS: adopta sedente, manos libres 0 I:I 1 I:I 2 D 3 |:| 40
41 CUATRO PUNTOS: adopta 4 puntos, peso sobre manos y rodillas 0 I:l 1 I:I 2 I:I 3 |:| 41
42 CUATRO PUNTOS: Brazo derecho alanza hacia adelante , mano sobre el nivel del hombro 0 ]:[ 1 I:I 2 I:I 3 I:I 42
43 CUATRO PUNTOS: Brazo izquierdo alanza hacia adelante , mano sobre el nivel del hombro 0 |:| 1 I:I 2 D 3 |:| 43
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44

45

46

48

51

52

53

54

55

56

57

58

59

60

61

62

63

64

65

66

67

68

CUATRO PUNTOS: Gateo o salta hacia adelante 1.8m(6pies)

CUATRO PUNTOS:gatea reciprocamente hacia adelante 1.8 metros (6 pies)

CUATRO PUNTOS:Gatea 4 escalones arriba sobre manos rodillas y pies

SED/PISO:Adopta rodillas usa brazos, mantiene, brazos libres 10sg.

RODILLAS: Arrodillado camina hacia adelante 10 pasos, manos libres.

DIMENSION TOTAL DE C

SOBRE EL PISO: racciona a bipedo sobre banca grande

BIP: Mantiene, brazos libres, 3 sg.

BIP: Apoyado sobre banco grande con una mano, levanta pie D, 3 sg

BIP: Apoyado sobre baco grande con una mano, levanta pie |, 3SG.

BIP: Mantiene, brazos libres, 20sg.

BIP: Levanta pie |, manos libres, 10 sg.

BIP: levanta pie D, brazos libres, 10 sg

SEDENTE EN BANCO PEQUERNO:adopta bipedo sin usar brazos

ROD:Adopta bipedo pasando semiarrodillado7rodilla D sin usar brazos

ROD: Adopta bipedo pasando semiarrodillado/ rodilla | sin usar brazos

BIP:Desciende a sedente sobre piso con control, brazos libres

BIP: Adopta cunchillas, brazos libres

BIP: recoge un objeto de piso, brazos libres, retorna a bipedo

DIMENSION TOTAL DE D

BIPEDA, 2 MANOS SOBRE BANCO GRANDE: cruza 5 pasos a la D

BIPEDA, 2 MANOS SOBRE BANCO GRANDE: cruza 5 pasos a la |

BIPEDA, sostenido de dos manos: camnia defrente 10 pasos

BIPEDA, SOSTENIDO DE 1 MANO: camnia defrente 10 pasos

oLIs[de[1s[]
oLJs L2 []s[]
o1 [d-[0s[]
oLJs[de[1s[]
o115 ]

olJ:l=[s ]
oLJs L2 L]s[]
oLIs[d-[0s[]
oLJs[d-[1s[]
o115 ]
oLJs L= L]s[]
oLIs[d-[0s[]
oLIs[do[1s[]
olJs L2 5[]
oLIs[da[1s[]
o115 ]
oLJs L= L]s[]
oLIs[d-[0s[]

oL Js[de[1s[]
oLJs L2 Js[]
oLl:l=[s[]
oLJs L2 []s[]
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69

70

71

72

73

74

75

76

i

78

79

80

81

82

83

84

85

86

87

88

BIPEDA: camnia defrente 10 pasos

BIPEDA: camnia defrente 10 pasos, para, girar 180°, retorna

BIP: camina hacia atraz 10 pasos

BIP: cam. defrente 10pas, carga un objeto grande con 2 manos

BIP:cam. defrente 10pas seguidos, entre lineas paralelas de 20 cm de sep.

BIP:cam de frente 10 pas, seguidos sobre una linea recta de 2cm de ancho

BIPEDA: da un paso(salta) sobre un palo a nivel e la rodilla, pie D ligera

BIPEDA: da un paso(salta) sobre un palo a nivel e la rodilla, pie D ligera

BIPEDA: corre 4.5mt(15 pies), para y regresa

BIPEDA: patea una pelota con el pie derecho

BIPEDA: patea una pelota con el pie izquierdo

BIPEDA: salta 30 cm (12pulg) de alto, dos pies simultaneamente

BIPEDA: salta 30 cm (12pulg) adelante, dos pies simultaneamente

BIPEDA/PIE D: salta en pie D 10 veces en circulo de 60 cm(24pulg)

BIPEDA/PIE D: salta en pie | 10 veces en circulo de 60 cm(24pulg)

BIP,USA 1 PASAMANOS: sube 4 escalones, apoya una mano, alterna pies

BIP,USA 1 PASAMANOS: baja 4 escalones, apoya una mano, alterna pies

BIPEDA: Sube 4 escalones, alterna pies

BIPEDA: Baja 4 escalones, alterna pies

BIPEDA EN ESCALON 15CM(6pulg): salta, 2 pies simultdneamente

DIMENSION TOTAL DE E

o[J:0:0:]
[:0:0:]
[:0:0:[]
[:0:0:[]
[:0:0:7
[:0:0:[]
[:0:0:7
[:0:0:[]
o[J:0:0:]
[:0:0:7
[:0:0:[7
[:0:0:[]
[:0:0:7
[:0:0:[]
[:0:0:]
[:0:0:]
o100
[:0:0:]
[:0:0:7
[:0:0:[7

¢Ha sido esta evaluacion un buen indicativo de ejecucion “corriente” de este nifio? SI

NO
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PUNTUACION SUMATORIA EN COLUMNAS DE LA MEDICION FUNCIONAL DE LA
MOTRICIDAD GRUESA

A: DECUBITO Y ROLADOS Dimension total de A = X100 = % A
51 51

B: DECUBITO SEDENTE Dimension totalde B = X100 = % B
60 60

C: GATEO RODILLAS Dimension total de C = X100 = % C
42 42

D: BIPEDA Dimension total de D = X100 = % D
39 39

E: MARCHA CARRERAY

SALT Dimension total de E = X100 = % E
72 72

PUNTUACION TOTAL = %A+%B+%C+%D+%E

TOTAL # DE DIMENSIONES



PedsQL"

Cuestionario sobre Calidad de Vida Pedidtrica

Version 4.0 — Espafiol para Uruguay
INFORME para PADRES DE NINOS (5-7 afios)

INSTRUCCIONES

En la pagina siguiente hay una lista de cosas que podrian ser un problema
para su hijo/a. Por favor diganos en qué medida estas cosas han sido un
problema para su hijo/a en el ULTIMO MES, marcando con un circulo la
respuesta:

0 si nunca es un problema
1 si casi nunca es un problema
2 si a veces es un problema
3 si con frecuencia es un problema
4 si casi siempre es un problema
No hay respuestas cormrectas o incorrectas.

Si no entiende alguna pregunta, por favor pida ayuda.
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En el gltimo mes. ;en qué medida su hijo/a ha tenido problemas con...?

ACTIVIDADES FiSICAS jproblemas con...) Nunca | Casl | A Con | Casl

nunca veces frecuan BIEI'I'I[H"E
cla

1. Caminar mas de una cuadra 0 1 2 3 4

2. Correr 0 1 2 3 4

3. Participar en actividades deportivas o hacer ejercicio 1] 1 2 3 4

4. Levantar objetos pesados 1] 1 2 3 4

5. Bafarse o ducharse solo/a 0 1 2 3 4

B. Hacer tareas de la casa 0 1 2 3 4

7. Tener dolores o molestias 0 1 2 3 4

B. Tener poca energia 0 1 2 3 4

ESTADO EMOCIONAL (problemas con..) Nunca | Casl | A Con | Casl
nunca veces frecuan BIEI'I'I[H"E

cla

1. Sentirse asustadala o con miedo 0 1 2 3 4

2. Sentirse triste o desanimado’a 0 1 2 3 4

3. Sentirse encjado’a 1] 1 2 3 4

4. Tener dificultad para dormir 1] 1 2 3 4

5. Preccuparse por lo gue le pueda pasar 1] 1 2 3 4

Casl Con

ACTIVIDADES SOCIALES (problemas con...) Nunca | nunca (A frecuen | Casl
VECEs cla slempre

1. Llevarse bien con otros nifios 0 1 2 3 4

2. Que oz ofres nifos no quieran Ser sUs amigos i 1 2 3 4

3. Que los ofros nifos s& burlen de él o ella 0 1 2 3 4

4. Mo poder hacer cosas que otros ninos de su edad i 1 2 3 4

A Sagﬁir el ritmo cuando juega con ofros nifios i 1 2 3 4
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Casi Con

ACTIVIDADES ESCOLARES {problemas con...) Nunca | nunca |A frecuen | Casl
VECEs cla slempre

1. Prestar atencidn en clase ] 1 2 3 4

2. Olvidarze de lag cosas ] 1 2 3 4

3. Estar al dia con los deberes v [az actividades en i 1 2 3 4

4. Faltar a la escuela porque no se siente bien i 1 Z 3 4

5. Faltar a la escuela para ir al doctor, hospital o i 1 2 3 4

PedsQL"

Cuestionario sobre Calidad de Vida Pediatrica

Version 4.0 - Espafiol para Uruguay

INFORME para PADRES de NINOS GRANDES (8-12 ANOS)

INSTRUCCIONES

En la pagina siguiente hay una lista de cosas que podrian ser un problema para
su hijo/a. Por favor diganos en qué medida estas cosas han sido un problema
para su hijo/a en el ULTIMO MES, marcando con un circulo la respuesta:

0 si nunca es un problema

1 si casi nunca es un problema

2 si a veces es un problema

3 si con frecuencia es un problema
4 si casi slempre es un problema

No hay respuestas correctas o incorrectas.
Si no entiende alguna pregunta, por favor pida ayuda.




En & Gitimg mes, ;en gué medias su hijoda ha fenido problemas con._.?

ACTIVIDADES FISICAS (problemas con...) Nunca | Casi A Con Casl
NURca | weces I're;:nn slempre

1. Caminar mds de una cuadra 0 1 2 3 4

2. Correr 0 1 2 3 4

3. Participar en actividades deportivas o hacer 0 1 2 3 4
Ejercicio

4. Levantar objetos pesados 0 1 2 3 4

5. Bafarse o ducharse solo/a 0 1 2 3 4

B. Hacer tareas de la casa 0 1 2 3 4

7. Tener dolores o molestias 0 1 2 3 4

B. Tener poca energla 0 1 2 3 4

ESTADO EMOCIONAL (problemas con...) SRR nﬁ:"‘:'s “‘;H "fc‘:"';n BIE:::m

1. Sentirze asustadola o con miedo 0 1 2 n; 4

2. Sentirze triste o desanimado/a 0 1 2 3 4

3. Sentirse encjado/a 0 1 2 3 4

4_Tener dificultad para dormir 0 1 2 3 4

5. Preocuparse por lo gue le pueda paszar 0 1 2 3 4

ACTIVIDADES SOCIALES (problemas con...) SRR nﬁ:"‘:'s “‘;H "fc‘:"';n BIE:::m

1. Uevarse bien con otrog nifos 0 1 2 n; 4

2. Que los ofros nifos no quieran ser su amigo 0 1 2 3 4

3. Que los ofros ninos se burlen de él o ella 0 1 2 3 4

4_ Mo poder hacer cozas que otros nifios de su edad 0 1 2 3 4
pueden hacer

5. Sequir el ritmo cuando juega con ofros nifos 0 1 2 3 4

ACTIVIDADES ESCOLARES (problemas con...) | Nunca n‘f‘::'a “J:H "ch::‘;n Blmm

cla

1. Prestar atencion en clase 0 1 2 3 4

2. Olvidarse de las cozas 0 1 i 3 4

3. Estar al dia con los deberes v las actividades en 0 1 2 3 4
Clase

4_Faltar a claze porgque no se siente bien 0 1 2 4

5. Faltar a clase para ir al doctor, hospital o sanatorio 0 1 2 4
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Anexo 3: Validez del instrumento

FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR JUEZ EXPERTO
PEDS-QL (CALIDAD DE VIDA DEL NINO)

Dr. Mg. Melgarejo Valverde, José Antonio
Por la presente le saludamos y se le solicita tenga a bien dar su opinion respecto al instrumento de
recoleccion de datos del proyecto de investigacion titulado “FUNCION MOTORA GRUESA Y
CALIDAD DE VIDA EN NINOS CON PARALISIS CEREBRAL INFANTIL DE UN CENTRO
PRIVADO, AREQUIPA - 2023”, para optar el titulo profesional de Segunda especialidad en
fisioterapia en neurorrehabilitacion en la Universidad Privada Norbert Wiener. Muchas gracias por
su colaboracion.
Tenga en consideracion los criterios base que a continuacion se presenta y marque con una (X) 0 un

check (v') en S1 o NO, en cada criterio segun su opinion.

item Criterio Sl | NO Observacion

1 El instrumento recoge informacion que permita | X
dar respuesta al problema de investigacion.

2 El instrumento propuesto responde a los | X
objetivos de estudio.

3 Los items del instrumento responden a la | X
operacionalizacién de la variable.

4 La estructura del instrumento es adecuada. X
La secuencia presentada facilita el desarrollo | X
del instrumento.

6 Los items son claros y entendibles. X

7 El ndmero de items es adecuado para su | X
aplicacion.

Sugerencias:

Fecha: 12/04 /2023

Mg. Melgarejo Valverde, José Antonio

CTMP:3009

firma Juez experto
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FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUM

ENTO POR JUEZ EXPERTO

GMFM-88 (FUNCION MOTORA GRUESA)

Dr/ Mg. SANTOS LUCIO CHERO PISFIL

Por la presente le saludamos y se le solicita tenga a bien dar su opinidn respecto al instrumento de
recoleccion de datos del proyecto de investigacion titulado “FUNCION MOTORA GRUESA Y
CALIDAD DE VIDA EN NINOS CON PARALISIS CEREBRAL INFANTIL DE UN CENTRO
PRIVADO, AREQUIPA - 2023”, para optar el titulo profesional de Segunda especialidad en
fisioterapia en neurorrehabilitacion en la Universidad Privada Norbert Wiener. Muchas gracias por
su colaboracion.
Tenga en consideracion los criterios base que a continuacion se presenta y marque con una (X) 0 un

check (v') en Sl o NO, en cada criterio segun su opinién.

item Criterio SI | NO Observacion

1 El instrumento recoge informaciéon que permita | X
dar respuesta al problema de investigacion.

2 El instrumento propuesto responde a los | X
objetivos de estudio.

3 Los items del instrumento responden a la | X
operacionalizacion de la variable.

4 La estructura del instrumento es adecuada. X
La secuencia presentada facilita el desarrollo | X
del instrumento.

6 Los items son claros y entendibles. X

7 El ndmero de items es adecuado para su | X
aplicacion.

Sugerencias:

Fecha: 15/04 /2023

M(. Chero Pisfil, Santos Lucio

firma Juez experto

CTMP: 2252
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FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR JUEZ EXPERTO
PEDS-QL (CALIDAD DE VIDA DEL NINO)

Dr. Mg. Arrieta Cordova, Andy Freud
Por la presente le saludamos y se le solicita tenga a bien dar su opinion respecto al instrumento de
recoleccion de datos del proyecto de investigacion titulado “FUNCION MOTORA GRUESA Y
CALIDAD DE VIDA EN NINOS CON PARALISIS CEREBRAL INFANTIL DE UN CENTRO
PRIVADO, AREQUIPA — 2023”, para optar el titulo profesional de Segunda especialidad en
fisioterapia en neurorrehabilitacion en la Universidad Privada Norbert Wiener. Muchas gracias por
su colaboracion.
Tenga en consideracion los criterios base que a continuacidn se presenta y marque con una (X) 0 un

check (v') en Sl o NO, en cada criterio segun su opinion.

item Criterio Sl | NO Observacion

1 El instrumento recoge informacion que permita | X
dar respuesta al problema de investigacion.

2 El instrumento propuesto responde a los | X
objetivos de estudio.

3 Los items del instrumento responden a la | X
operacionalizacion de la variable.
La estructura del instrumento es adecuada. X
La secuencia presentada facilita el desarrollo | X
del instrumento.

6 Los items son claros y entendibles. X

7 El ndmero de items es adecuado para su | X
aplicacion.

Sugerencias:

Fecha: 15/04 /2023

g

Mg. Arrieta Cérdova, Andy Freud

CTMP: 4293

firma Juez experto
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Anexo 4: Formato de consentimiento informado

Titulo de proyecto de investigacion : “FUNCION MOTORA GRUESA Y CALIDAD DE VIDA EN
NINOS CON PARALISIS CEREBRAL INFANTIL DE UN CENTRO PRIVADO, AREQUIPA —
2023”

Investigadores : Lic. Rosales Cifuentes Morayma Rosario

Institucion(es) : Universidad Privada Norbert Wiener (UPNW)

Estamos invitando a usted a participar en un estudio de investigacion titulado: “FUNCION MOTORA
GRUESA Y CALIDAD DE VIDA EN NINOS CON PARALISIS CEREBRAL INFANTIL DE UN
CENTRO PRIVADO, AREQUIPA — 2023 de fecha 11/08/2022 y version.01. Este es un estudio
desarrollado por investigadores de la Universidad Privada Norbert Wiener(UPNW).

1. INFORMACION

Propdsito del estudio: El propésito de este estudio es “Determinar la relacion entre funciéon motora
gruesa y calidad de vida en nifios con paralisis cerebral infantil.”. Su ejecucion ayudara obtener nuevos
conocimientos.

Duracion del estudio (meses): 2 meses
N° esperado de participantes: 80
Criterios de Inclusion y exclusion:

(No deben reclutarse voluntarios entre grupos ‘‘vulnerables”: presos, soldados, aborigenes,
marginados, estudiantes o empleados con relaciones académicas o econdémicas con el investigador,
etc. Salvo que la investigacion redunde en un beneficio concreto y tangible para dicha poblacion y el
disefio asi lo requiera).

Procedimientos del estudio: Si Usted decide participar en este estudio se le realizara los siguientes
procesos:

e Firmar correctamente el consentimiento informado.
e Se le explicara de la prueba que se le realizara al menor.
e Se le aplicara los instrumentos

La encuesta puede demorar unos 50 minutos para el GMFM-66 y unos 10 min para el instrumento Peds-

Ql.

Los resultados se le entregaran a usted en forma individual y se almacenaran respetando la
confidencialidad y su anonimato.

Riesgos: Su participacion en el estudio no presenta ningln riesgo tanto para su salud emocional, fisica
e integral.
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Beneficios: Usted se beneficiara del presente proyecto porque conocera el nivel de funcion motora
gruesa que presenta se relaciona con la calidad de vida de los nifios, siendo importante ya que se
desarrollara estrategias de atencion, evitando y/o disminuyendo los efectos negativos de la funcion
motora gruesa, evitando asi se vea comprometida indirectamente el cuidado y tratamiento de
rehabilitacion de los nifios.

Costos e incentivos: Usted no pagara ningun costo monetario por su participacion en la presente
investigacion. Asi mismo, no recibird ningun incentivo econdmico ni medicamentos a cambio de su
participacion.

Confidencialidad: Nosotros guardaremos la informacion recolectada con cddigos para resguardar su
identidad. Si los resultados de este estudio son publicados, no se mostrara ninguna informacién que
permita su identificacion. Los archivos no seran mostrados a ninguna persona ajena al equipo de
estudio.

Derechos del paciente: La participacion en el presente estudio es voluntaria. Si usted lo decide puede
negarse a participar en el estudio o retirarse de éste en cualquier momento, sin que esto ocasione ninguna
penalizacién o pérdida de los beneficios y derechos que tiene como individuo, como asi tampoco
modificaciones o restricciones al derecho a la atencion médica.

Preguntas/Contacto: Puede comunicarse con el Investigador Principal: Lic. Rosales Cifuentes
Morayma Rosario, TIf. 9572294510 y tmmoraymarosales@gmail.com

Asi mismo puede comunicarse con el Comité de Etica que valid6 el presente estudio,

Contacto del Comité de Etica: Dra. Yenny M. Bellido Fuentes, Presidenta del Comité de Etica de la
Universidad Norbert Wiener, para la investigacion de la Universidad Norbert Wiener, Email:
comité.etica@uwiener.edu.pe

Il. DECLARACION DEL CONSENTIMIENTO

He leido la hoja de informacién del Formulario de Consentimiento Informado(FCI), y declaro haber
recibido una explicacion satisfactoria sobre los objetivos, procedimientos y finalidades del estudio. Se
han respondido todas mis dudas y preguntas. Comprendo que mi decision de participar es voluntaria y
conozco mi derecho a retirar mi consentimiento en cualquier momento, sin que esto me perjudique de
ninguna manera. Recibiré una copia firmada de este consentimiento.

- (FiMA)__ . (FimMa)

Nombre participante: Nombre investigador: Lic. Rosales
Cifuentes Morayma Rosario

DNI: DNI: 04072547

Fecha: ( [ 1) Fecha: ( / / )
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(Firma)

Nombre testigo o representante legal:
DNI:
Fecha: ( / / )

Nota: La firma del testigo o representante legal es obligatoria solo cuando el participante tiene alguna
discapacidad que le impida firmar o imprimir su huella, o en el caso de no saber leer y escribir.

53



ASENTIMIENTO INFORMADO
Asentimiento para participar en un estudio de investigacion

(Menores de 10 afios)

Institucion : Universidad Privada Norbert Wiener (UPNW)

Investigador :  Lic. Rosales Cifuentes Morayma Rosario
Titulo : “FUNCION MOTORA GRUESA Y CALIDAD DE VIDA EN NINOS CON PARALISIS
CEREBRAL INFANTIL DE UN CENTRO PRIVADO, AREQUIPA —2023”

Teniendo como objetivo el Determinar como se relaciona la calidad de vida del cuidador con la discapacidad funcional
de los nifios; por lo cual el procedimiento que se llevara a cabo es poder analizar como realzas las actividades que el evaluador
le brinde.

Propésito del estudio:

Hola mi nombre es Lic. Rosales Cifuentes Morayma Rosario. y trabajo/estudio en el Departamento de Lima de la
Universidad Privada Norbert Wiener (UPNW). Actualmente se esta realizando un estudio de investigacion para
conocer acerca de “Determinar la relacién entre funcion motora gruesa y calidad de vida en nifios con paralisis
cerebral infantil.” y para ello queremos pedirte tu participacion.

Tu participacion en el estudio consistiria en que realices tus movimientos y desplazamientos.

Tu participacion en el estudio es voluntaria, es decir, aun cuando tus papa o0 mama y/o apoderado hayan dicho que
puedes participar, si ti no quieres hacerlo puedes decir que no. Es tu decisién si participas o no en el estudio.
También es importante que sepas que, si en un momento dado ya no quieres continuar en el estudio, no habra
ningn problema, o si no quieres responder a alguna pregunta en particular, tampoco habra problema.

Toda la informacién que nos proporciones/ las mediciones que realicemos nos ayudaran a poder evaluar y tener
los resultados 6ptimos para una buena investigacion.

Esta informacidn seré confidencial. Esto quiere decir que no diremos a nadie tus respuestas (O RESULTADOS
DE MEDICIONES), sélo lo sabran las personas que forman parte del equipo de este estudio.

Si aceptas participar, te pido que por favor pongas una (0) en el cuadrito de abajo que dice “Si quiero participar”
y escribe tu nombre.

Si no quieres participar, no pongas ninguna (0), niescribas tu nombre.
[_]Si quiero participar

Nombre del participante:

Nombre y firma de la persona/investigador que obtiene el asentimiento:

Nombre: Fecha:
DNI:
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Anexo 5: Carta de conformidad de aprobacion del asesor

vv CARTA DE CONFORMIDAD DE APROBACION DEL ASESOR
[ P WVERBION: 01 -
= A CODIGO: UPHW-EES-FOR-OT2 T FECHA: 11082022

Lirna, 25 de Abril del 2023

Dra. Yenrry Marisal Belide Fuenies
Pragidenta

Comité Institucional de Etica para la Investigacian (CIEI)
UNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT WIENER

Av. Repiblica de Chile Nro. 432 Urb. Sarila Bealriz

Jesis Maria. -

Ref. “FUNCION MOTORA GRUESA ¥ CALIDAD OE VIDA
EN NINDS CON PARALISIS CEREBRAL INFANTIL
DE UN CENTRO FRIVADO, AREQLWRA - 20237

Aszunto: Conformidad de Asesor de Proyecio de less

D riseslrd Sorsideraciin,

Me &2 grato difginrme a usled para saludarle ¥ a la vaz infoarmanr en mi condicidn de Asasar(a) del
proyects de lesis likdads: FUNCION MOTORA GRUESA ¥ CALIDAD DE WIDA EN NIFOS CON
FARALISIE CEREBRAL INFANTIL DE UN CENTRO PRIVADO, AREQUIPA - 20237 presentads
por &l alimmnoia) ROSALES CIFUENTES MORAYMA ROSARIO de la Facullad de Ciencias de la
Salid - Escusla Académico Profesional de Tecnologia Médica para oplar e grado scadémico de
Espacialisla en Meurarrehabilitacitn, se encuenbra con mi CONFORMIDAD como asesora) para su
reEigidn.

El alummaia) ha levantado ks observaciones hechas durante &l desarmollo de B asesonia de Tesis y
su proyesio de invesligacidn aprobada el 25 de Abrill del 2023 es aplo para |a evaluacitn por pane
del Comibé Instilucional de Elica PN,

Apradezes de anbemana su alancidn a la presente,

Aberlamenis,

Mombre del asesor: Mg. Jorge Eloy, Puma Choembo
DOMI: 4371 T2E5

Pagina 1 de 1
Prohibida la reproducciin o eeli SoCumemio, asla SO0 Mel IMpneso & uha Copia g Conmralada
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Anexo 6: Reporte completo del detector de similitud

® 10% de similitud general

Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

« 8% Base de datos de Internet + 2% Base de datos de publicaciones
+ Base de datos de Crossref + Base de datos de contenido publicado de
Crossref

= 8% Base de datos de trabajos entregados

FUEMTES PRIMCIFALES

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se
mostraran.

o repositorio.uwiener.edu.pe 4%
Internet

a uwiener on 2023-11-26 29
Submitted works

o Universidad de San Martin de Porres on 2017-11-14 <1%
Submitted works

o Universidad de las Islas Baleares on 2023-05-31 1%
Submitted works

° Submitted on 1689896887550 <1%
Submitted works
uwiener on 2023-10-26 o

o . <1%
Submitted works

o Universidad Wiener on 2022-12-04 <1%
Submitted works
hdl.handle.net

o
Internet

56



