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RESUMEN

El arco plantar es una importante composicion compleja que estd conformado por los arcos
interno, externo y anterior; gracias a ello podemos mantenernos de pie, caminar y lograr un
apoyo, la fatiga un agotamiento sostenido, debilitante e insoportable que acorta la habilidad
de llevar a cabo las actividades cotidianas, incluyendo la habilidad de trabajar, estudiar, etc.;
por lo cual la falta del arco plantar en los nifios podrian afectar sus actividades recreativas
dentro o fuera del colegio.

Objetivo: Determinar la ausencia del arco plantar se la relaciona con la fatiga en escolares
de nivel primario del colegio San Ignacio

Materiales y Métodos: La muestra estuvo conformada por 80 escolares de nivel primario.
Se realizo un estudio cuantitativo, aplicado, correlacional, observacional y transversal. Se
utilizaron dos instrumentos el Test de Hernandez Corvo y el Test Pediatrico de Promis; para
el analisis estadistico de los datos se usoé el programa SPSS version 24.

Resultados: Existe relacion entre la ausencia del arco plantar y la fatiga en escolares de nivel
primario, donde se obtuvo una significancia bilateral de 0,000, el cual es menor a 0,05, se
obtuvo que el 72,5 % de los 80 escolares tienen ausencia del arco plantar, el 82,5 % presentan
fatiga moderada.

Conclusiones: Existe relacion entre la ausencia del arco plantar y la fatiga. Los escolares del
nivel primario del colegio San Ignacio presentan ausencia del arco plantar con fatiga
moderada.

Palabras Claves: Arco Plantar, Fatiga, Escolares, ausencia.



SUMMARY

The plantar arch is an important complex composition that is made up of the internal, external
and anterior arches; Thanks to this, we can stand, walk and achieve support, fatigue, a
sustained, debilitating and unbearable exhaustion that shortens the ability to carry out daily
activities, including the ability to work, study, etc .; Therefore, the lack of the plantar arch in
children could affect their recreational activities inside or outside of school.

Objective: To determine the absence of the plantar arch is related to fatigue in primary school
students of the San Ignacio school

Materials and Methods: The sample consisted of 80 primary school students. A
quantitative, applied, correlational, observational and cross-sectional study was carried out.
Two instruments were used: the Hernandez Corvo Test and the Promis Pediatric Test; SPSS
version 24 was used for the statistical analysis of the data.

Results: There is a relationship between the absence of the plantar arch and fatigue in
primary school students, where a bilateral significance of 0.000 was obtained, which is less
than 0.05, it was obtained that 72.5% of the 80 schoolchildren have absence of the plantar
arch, 82.5% present moderate fatigue.

Conclusions: There is a relationship between the absence of the plantar arch and fatigue.
Schoolchildren at the San Ignacio school primary level present absence of the plantar arch
with moderate fatigue.

Key Words: Plantar Arch, Fatigue, Schoolchildren, absence.
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1. EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

A referencia de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), se estima que el 65% de nifios
a nivel mundial padecen la ausencia del arco plantar, tal caso reflejaria una alta tasa, por
ende, es un inconveniente grave. Por lo consiguiente se cree que un 25% de la poblacional
mundial padece esta patologia; la ausencia del arco plantar es la falta de arco longitudinal en
la planta del pie, pero si se detecta a tiempo serd mas simple corregirlo. (1).

En Peru el Ministerio de Salud (MINSA), sefialan que los escases del gateo en los bebés
puede ocasionar que el 95% sufran la ausencia del arco plantar. Agregan, que al nacer todos
los nifios poseen pie plano sin embargo al ir creciendo esto cambia; por ello, a los 2 afios se
deberia identificar (2).

Uno de los inconvenientes de salud que puede tener un infante en la fase estudiantil es la
ausencia del arco plantar. Este problema comun perjudica a la poblacién peruana dando como
resultado una causa mayor en adolescentes, jovenes y adultos (3).

En Lima comprobado por el control de incremento y desarrollo (CRED,) que es una
mediacion de salud dio que el 10% de los nifios padecen ausencia del arco plantar que
afectaria el incremento del desarrollo del infante (nifio o nifia), de igual forma hicieron un
apoyo familiar, identificando ligeramente los peligros, alteraciones o presencias de otras
patologias que no estén relacionadas fundamentalmente con el problema; por lo tanto asi
facilitar su diagnostico e mediacion oportuna para disminuir deficiencias y discapacidades e
aumentar las oportunidades en los nifos, los protectores del desarrollo integral, aseguran que
la ausencia del arco plantar deberia desarrollarse desde los 2 afios de edad (4).

La fatiga en los ultimos afos ha sido visualizada como un fendmeno frecuente en edades

11



pediatricas, particularmente en la adolescencia en los que hay una alta tasa de prevalencia
tantos en sanos como en condiciones médicas. Hay reportes de este sintoma que perjudica
entre 10% al 33% de los habitantes del mundo. Sin embargo, otros estudios reportan una
prevalencia del 10,5% de la poblacion. Este sintoma frecuenta manifestarse en grupo con otra
patologia (secundario) y por esto, la literatura presenta una frecuencia distinta entre fatiga y
patologias médicas. Ocasionalmente frecuenta ser un fendmeno de un desorden aislado
(primaria). PROMIS (Sistema de Informacion de Medidas de Reportes de Pacientes) asemeja
a la fatiga como un agotamiento sostenido, debilitante e insoportable que acorta la habilidad
de llevar a cabo las actividades cotidianas, incluyendo la habilidad de trabajar, estudiar, etc.,
efectivamente mas en las poblaciones pediatricas esto lo relaciona con el trabajo escolar
fundamental; desempenarse en los niveles usuales como en los roles sociales y familiares (5).
Estudios internacionales muestran que hay un reporte del 35% a nivel mundial, y en otros
una prevalencia del 12 %, de este sintoma, suele presentarse en conjunto con otras
enfermedades (secundarias) (6).

Por lo tanto, este trabajo con todo lo mencionado anteriormente es de suma importancia
investigar, explicar las razones porque los escolares con ausencia del arco plantar puedan
padecer fatiga al momento de realizar sus actividades recreativas y asi ayudarlos en el

proceso, de lo contrario podria afectar en el trascurso de su vida adulta.

1.2. Formulacion del problema
1.2.1. Problema general
(Como el arco plantar se relaciona con la fatiga en escolares de nivel primario del colegio

San Ignacio, Villa Maria del Triunfo - Lima - Perta 2020?
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1.2.2. Problemas especificos

& ;Cual es la frecuencia de la ausencia del arco plantar en escolares de nivel primario
del colegio San Ignacio Villa Maria del Triunfo - Lima - Pert 2020?

& ;Cual es la frecuencia de la fatiga en escolares de nivel primario del colegio San
Ignacio Villa Maria del Triunfo - Lima - Peru 2020?

& ;Coémo el sexo en la ausencia plantar se relaciona con la fatiga en escolares de nivel
primario del colegio San Ignacio Villa Maria del Triunfo - Lima - Pera 2020?

& ;Como las actividades recreativas en la ausencia plantar se relaciona con la fatiga en
escolares de nivel primario del colegio San Ignacio Villa Maria del Triunfo — Lima —
Pera 20207

& ;Como la lateralidad en la ausencia plantar se relaciona con la fatiga en escolares de
nivel primario afios del colegio San Ignacio Villa Maria del Triunfo — Lima — Peru

20207

1.3. Objetivos de la investigacion
1.3.1. Objetivo general
Determinar la ausencia del arco plantar se la relaciona con la fatiga en escolares de nivel

primario del colegio San Ignacio Villa Maria del Triunfo — Lima — Perti 2020.

1.3.2. Objetivos especificos
< Identificar la frecuencia de la ausencia del arco plantar en escolares de nivel primario
del colegio San Ignacio Villa Maria del Triunfo - Lima - Perti 2020.
@ Identificar la frecuencia de la fatiga en escolares de nivel primario del colegio San
Ignacio Villa Maria del Triunfo - Lima - Pert 2020.

& Identificar como el sexo en la ausencia del arco plantar se relaciona con la fatiga en
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escolares de nivel primario del colegio San Ignacio Villa Maria del Triunfo - Lima -
Pera 2020.

& Identificar las actividades recreativas en la ausencia del arco plantar se relaciona con
la fatiga en escolares de nivel primario del colegio San Ignacio Villa Maria del
Triunfo — Lima — Peru 2020.

& Identificar la ausencia del arco plantar y la fatiga segtin la lateralidad en escolares de

nivel primario del colegio San Ignacio Villa Maria del Triunfo — Lima — Perti 2020.

1.4. Justificacion de la investigacion

1.4.1. Justificacion Teorica

Esta investigacion se realizard con el propdsito de aportar un conocimiento existente sobre
la ausencia del arco plantar y la fatiga en escolares usando instrumentos validados cuya
funcion de ambos daran un resultado que ayudara con la propuesta de incorporar lo necesario
para esta investigacion y asi se demostrara que la ausencia del arco plantar se relaciona con
la fatiga de tal manera que mejorara la vida de los escolares con esta patologia.

1.4.2. Justificacion Metodolégica

La aplicacion de los instrumentos para cada variable son indagadas por métodos cientificos,
el test de Hernandez corvo que es especializado en detectar por medio de una ecuacion la
ausencia de arco plantar y el test pediatrico de PROMIS que se da por medio de un
cuestionario, se detecta también por medio de una ecuacion el tipo de fatiga que tiene el nifio,
situacion que puede ser investigada por la ciencia, una vez que sea demostrada su validez y
confiabilidad podra ser utilizada en otros tipos de investigacion ya que podrian ser buena

para detectar tempranamente las patologias que padecen los nifios y/o adolecentes.
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1.4.3. Justificacion Practica

Esta investigacion se realizo con la finalidad de ayudar o beneficiar a los nifios que padecen
de esta patologia, la ausencia del arco plantar (pie plano) ya que ello causara limitaciones al
desarrollar sus actividades recreativas y otras, uno de los sintomas seria la falta de aire mas
conocido como fatiga; los instrumentos a aplicar estan validados por expertos que ayudan en
la investigacion, con ello beneficiaran a todos (nifios) pero no solo a ellos sino también a los
padres para que puedan entender mas sobre la patologia que padecen sus hijos y asi puedan

ayudarlos en el proceso de la investigacion.

1.5. Delimitaciones de la investigacion

1.5.1. Temporal

El presente estudio se realizo en el 2020.

1.5.2. Espacial

Se realizo6 en el Colegio Particular San Ignacio localizado en el paradero 5 de nueva
esperanza de Villa Maria del Triunfo — Lima — Pert.

1.5.3. Recursos

Los materiales que se utilizaron fueron los siguientes:

Test de Hernandez Corvo (podografo) y Test Pediatrico de PROMIS (cuestionario).
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2. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

Internacionales

Cardenas (2017) Tuvo como objetivo “Determinar la causa principal de fatiga y
somnolencia diurna excesiva en los adolescentes su tipo de investigacion fue descriptiva
donde recoge informacion de diversos estudios, lo que propone como objetivo general es que
la mayor causa de fatiga es el suefio insuficiente o interrumpido, es un peligro grave para la
seguridad por lo tanto dio como resultado numerosos accidentes y consecuencias adversas
para la salud fisica y mental en la poblacion investigada. Llegando asi a la conclusion que la
fatiga y la somnolencia en la sociedad actual es un factor de riesgo personal y estudiantil por
eso se considerd en este estudio que las personas con esta patologia o sintomas se cuiden y
solo puedan asistir a sus actividades recreativas cuando estén aptos fisicos y mentalmente
(7).

Carbonell (2017) Tuvo como objetivo “Traducir y adaptar la escala PROMIS Pediatric Short
Form v1.0 — Fatigue 10a (en lo adelante EPF-PROMIS) para adolescentes cubanos”. Tomo
como referencia la metodologia de la Segunda Edicion de las Directrices sobre la Traduccion,
Adaptacion y Uso de los Test propuestas por la Comision Internacional del Test. Aplico a
116 adolescentes de séptimo grado y 5 expertos. Su administracion fue colectiva en la escala
factible, no se observd minimas manifestaciones de desagrado, ni malestar o aburrimiento;
la escala resulté comprensible, el tiempo promedio para responder todos los items fue de 4 a
5 minutos aproximadamente, el estudio fue de tipo dimensional no confirm¢ si la presuncion
de la escala fue unifactorial, por lo que se recomendd la implementacion de otros
procedimientos para comprobar las propiedades o caracteristicas psicométricas en las

muestras donde sean mas amplias y variadas, para asi poder generalizar el uso 6ptimo del
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instrumento al contexto cubano (5).

Suarez (2016) Tuvo como objetivo “Determinar la influencia del pie plano en el equilibrio
estatico de los estudiantes del Circuito N° 1 de la ciudad de Milagro”, el tipo de investigacion
es cuantitativa su poblacion estuvo conformada por 150 educandos de Octavo Grado Basico
de cuatro, a los mismos se le aplicaron el analisis de la huella plantar, donde se observaron
50 estudiantes con pie normal, 50 con pie plano y 50 con pie cavo; por lo tanto a los
educandos se les realizo el test de equilibrio flamenco llegando asi a la conclusion la
comparacion del equilibrio en funcion con los tipos de pie (cavo, plano, normal) todo ello
dio como resultado principal la incidencia mas en el equilibrio estatico el pie plano con un
promedio de 71% entre regular, deficiente y malo, seguido por los estudiantes de pie cavo y
por ultimo los de pie normal (8).

Rodriguez (2016) Tuvo como objetivo “Determinar la relacion entre la postura del pie y las
maloclusiones dentarias en el plano anteroposterior en nifios”. La poblacion de la
investigacion fue de 189 infantes (95 nifos y 94 ninas) de 6 a 9 afios, fue de tipo
observacional, descriptivo y transversal se basoé en una poblacion de estudio (STROBE). Un
Personal calificado realizo una prueba pediatrica y dental en cada infante, registrando asi el
angulo de Clarke y el indice de postura del pie (FPI) como medida para obtener los productos
deseados. Al final en relaciéon con las maloclusiones dentales determinadas por la
clasificacion de Angle el total de pies en supinacion analizados se obtuvo un 38,46% que
fueron Clase I y ninguno fue Clase III segin Angle. De los pies en pronacion fue de 48,57%
clase III, 42,85% clase I y 8,57% clase II. En conclusion, hubo una pequena relacion entre el
angulo de Clarke y el FPI (9).

Loépez (2015) Este investigador se propuso el siguiente objetivo “Reconocer e Identificar los

factores que se predisponen y que se asocian al pie plano en nifios” la poblacion o infantes
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que utilizo fue de 103 pacientes tomadas de una muestra no probabilistica a conveniencia,
como instrumento de evaluacidn utilizo un registro de cedula de identificacion, analizo
expedientes de pacientes con diagndstico de pie plano, recolectdé informacion o datos
requeridos; registrando fichas personalizadas, las cuales estaban de acuerdo al género, edad,
peso, talla y antecedentes perinatales de importancia; También incluy6 al diagndstico, el uso
inadecuado de los calzados, la deficiencia nutricional, edad en que inicio el caminar. En
conclusion, de su investigacion el pie plano en el estado de México esta sub diagnosticado
porque no se considera una patologia que pone en riesgo la vida de las personas que lo
padecen, sin embargo, se puede afirmar que condiciona a grandes consecuencias, como

defectos posturales entre ellas las lumbalgias la causa mas frecuente en la edad adulta (10)

Nacionales

Glenn 2018 Tuvo como objetivo “Determinar la relacion entre Fatiga Visual debido al uso
prolongado de aparatos electronicos y el Rendimiento Escolar en los nifios de 7 a 12 afios”,
el andlisis fue cuantitativo, con disefio descriptivo, retrospectivo, correlacional de corte
transversal, la muestra fue de 157 nifios, Se empled como instrumentos historias clinicas y
fichas de recoleccion de datos validadas por juicios de expertos. En conclusion, la Fatiga
Visual se relaciona significativamente con el Rendimiento Escolar en los nifios de 7 a 12
afnos, el mayor porcentaje tuvo miopia o astigmatismo, con rendimiento escolar regular a
bueno (11).

Coarita 2017 Tuvo como objetivo “Determinar la relacion del arco plantar y el indice de
peso o masa corporal en estudiantes de 1°- 2° grados de primaria”, el andlisis es Cuantitativo,
aplicativo, prospectivo, transversal y correlacional. Teniendo una muestra de la poblacion de

93 educandos de las cuales 45 han sido de 1° grado de primaria y 48 de 2° grado de primaria
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en los resultados estan los proximos : la interaccion del arco plantar y el Indice de Masa Del
cuerpo ha sido de 23,5% en las dos alteraciones en el derecho y 11,8% en el izquierdo en
nifios con obesidad (1° grado de primaria); 26,3% pie plano con obesidad y el 52,6% pie cavo
con obesidad en el derecho y 26,3% pie plano con obesidad y 42,1% pie cavo con obesidad
en el izquierdo(2° grado de primaria) De su muestra conformada por 93 estudiantes de los
dos grados se concluyd que en el 2° grado de primaria habia mas indice de porcentaje de
obesidad por lo que en el andlisis se observo que no hay interaccion entre el arco plantar y el
indice de peso o masa del cuerpo (12).

Colque (2017) Tuvo como objetivo “Determinar la Incidencia de pie plano y cavo en nifios
de la Instituciéon Educativa del Nivel Inicial N° 349 Tawantinsuyo”, el tipo del estudio es
descriptivo simple, el total poblacional estaba conformada por 65 infantes de los dos sexos
de 3 a 5 afos de edad, la magnitud de la muestra de la poblacion ha sido de 61 nifios. Los
resultados presentan que el 49,18% tiene pie normal, 31,15% de nifios tiene pie plano y el
19,67% pie cavo. Por consiguiente, se concluye que la incidencia de pie plano y cavo en
nifnos de la Institucién Educativa del Nivel Inicial N° 349 Tawantinsuyo ciudad de Juliaca es
alta (13)

Meyling (2016) Tuvo como objetivo “Reconocer e indicar la relacion entre el pie plano y el
equilibrio dindmico en estudiantes del nivel primario”, para lo que se utilizd un podografo
casero para obtener una huella plantar, bajo la categorizacion de Viladot concluy6 la
existencia y el nivel pie plano, para la igualdad se llegaron a utilizar la ficha de evaluacion
del equilibrio dinamico de la BPM para obtener un puntaje que sefiale el equilibrio dindmico
a los 106 educandos de grado primario de la Institucion Educativa “Honores”. Se llego a la
conclusion y quedd demostrada la interaccion entre el pie plano y la igualdad dindmica en

los estudiantiles del grado primario (14).
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Vidal (2014) Tuvo como su principal objetivo “Comprobar y evidenciar a relacion entre el
pie plano y la alteracion pélvica en estudiantes de 6 y 10 afos pertenecientes a la Institucion
Educativa N° 1074 Republica de Irlanda del distrito de Pueblo Libre”, como poblacion
mostrada agruparon a escolares de 1ro, 2do y 3ro grado, siendo conjuntos mixtos entre
varones y mujeres seleccionados por medio de una encuesta. Este andlisis ha sido de acuerdo
con el campo de tipo no experimental, analitico observacional, sin conjunto control,
correlacional y transversal. Los resultados logrados han sido: Con una muestra constituida
por 51 casos de pie plano, 55% presentd cualquier tipo de variacion pélvica postural
representado por 28 casos. Llegando a la conclusion de 3 cosas resaltantes de la indagacion:
primero que es doblemente mas factible exponer una variacion pélvica postural si se muestra
pie plano, segundo que es 3 veces mas posible exponer una variacidon pélvica si se tiene pie
plano bilateral comparativamente al tipo unilateral y tercero que es ligeramente mas posible

exponer anterioridad iliaca que posterioridad como tipo de variacion postural pélvica (15).

2.2. Bases tedricas

2.2.1 ARCO PLANTAR

La composicién del pie es compleja, varios la comparan con el arco romano de medio punto
(una composicion arquitectonica en la que la superficie inferior y concava de un arco tiene
forma de semicirculo) gracias a su fino equilibrio, este equilibrio viene dado por los pequefios

huesos del tarso y la coordinacion de las fuerzas opuestas que trabajan sobre el mismo (16).
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Pie humano y arco romano de medio punto: estructuras que se asemejan.

Fig. 1

El arco del pie tiende a cumplir varias funciones las cuales son (16):

» Primer punto, los arcos permiten que haya un lugar suficiente para que existan
tejidos blandos, tejidos necesarios para amortiguar los impactos a los que
sometemos a nuestros propios pies.

» Segundo punto, un arco posibilita seguridad que es mucho mas grande en el
momento de ponernos parados, caminar o correr, realizando los movimientos mas
regulares, armonicos y equilibrados probables.

» Tercer punto, los arcos del pie fueron creados con el fin de que la carga de nuestro
propio cuerpo humano se distribuya uniformemente, de forma que tenemos la
posibilidad de mantenernos de manera erguida.

» Cuarto punto, los arcos representan construcciones un modo de resorte para los
musculos, fascias y ligamentos.

> Ultimo punto; los arcos otorgan forma al pie para ajustarse a toda clase de terrenos
y no perder eficiencia en el momento de movernos sobre diversas superficies en

nuestro mundo; Asi sea sobre piedra, césped, arena, pavimento, etcétera.
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2.2.2 ARCO DEL PIE:

La planta del pie tiene 3 arcos primordiales; un arco anterior, un arco externo y un arco
interno, dichos arcos, tienen que estar correctamente equilibrados para lograr un apoyo

perfecto del pie tanto al andar como al estar parado (17).

El arco interno: Recorre la cara interna del pie a partir del calcaneo a la cabeza del primer
metatarsiano, y estructuralmente estd compuesto por 5 piezas dseas de adelante en camino a
atras (17):
» Primer metatarsiano cuya cabeza contacta con el suelo
» Primera cuifia
» Escafoides clave de boveda
> Astragalo
» Calcaneo que contacta con el suelo
Segun autores existen diferentes musculos que son verdaderos tensores de este arco (17):
» Tibial posterior
» Peroneo lateral largo
» Flexor largo del dedo gordo, ayudado por el flexor comun de los dedos es

estabilizador del astragalo y del calcaneo

» Aductor del dedo gordo

El arco externo: Este arco esta poco separado del suelo solo distanciado 3-5 mm y sus partes
blandas contactan con el suelo. Recorre la cara externa del pie y primordialmente esta

compuesto por 3 piezas o0seas (17):

22



» Calcaneo, es el apoyo posterior del arco.
» Cuboides
» Quinto metatarsiano
Los musculos responsables de dar estabilidad son (17):
» Peroneo lateral corto
» Peroneo lateral largo

» Abductor del quinto dedo.

El arco anterior: Es un arco transversal entre los apoyos anteriores de los arcos interno y
externo va a partir de la cabeza del primer metatarsiano hasta la cabeza del quinto
metatarsiano, la segunda cabeza es la més elevada seria como la clave de boveda o sea el
punto clave de la misma (17).

Muscularmente el haz transverso del abductor del dedo obeso tiene una serie de cuerdas
parciales y totales entre la cabeza de los metatarsianos que ofrecen soporte a la composicion,
este musculo es poco potente y simple de forzar y por consiguiente de padecer diferentes

lesiones (17).

2.2.3 TIPOS DE PIE:

PIE PLANO (AUSENCIA DEL ARCO): Es la deformidad cuya caracteristica primordial es
la caida del arco. Esta caida puede darse en las 3 articulaciones; articulacion
astragalocalcanea, escafoideacuneiforme y astrafaloescafoidea. En el angulo anteroposterior
se generara un incremento del dngulo astragalocalcaneo ya que el calcaneo se desplazara

lateral y dorsalmente provocando un valgo del talon, la cabeza del astragalo se movera a
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medial y plantar, el escafoides se unira al lateral relacionando la cabeza del astragalo y el
antepie seguird al escafoide. En el dngulo lateral se evidenciara la poca alineacion de las
articulaciones y el sitio anatomico del bajon del arco longitudinal, donde estd la articulacion

escafoideacuneiforme, astragaloescafoidea o las dos (18).

PIE CAVO: Es la deformidad cuya caracteristica primordial es debido a que los
metatarsianos estan flexionados hacia el plantar y en que la parte anterior del calcaneo se
encuentra en dorsiflexion, a tal punto el mas alto es el arco longitudinal de la 1° cufia, donde
todas las superficies articulares que dirigen a la planta del pie. Dependera de qué tipo de cavo
sea el retropié supinado, esto puede ocasionar un pie cavo el cual es el mas comun, el retro
pie en neutro ocasionaria un pie cavo simple o un pie calcaneo cavo, el angulo posterior que
es el astragalocalcaneo estd disminuido es un pie cavo varo y angulo lateral que es el arco

longitudinal se encontrard mas alto por la dorsiflexion del calcaneo, flexion del antepie (18).

2.2.4 LA AUSENCIA DEL ARCO PLANTAR (PIE PLANO) EN LA VIDA DIARIA:

La apariencia del pie plano en nifios mayores y adultos se encuentra entre el nivel admisible
del progreso normal. El pie plano pediatrico se puede fraccionar empiricamente en pie plano
flexible y plano rigido. No es fisiologico y con una continuidad tiende asociarse con dolor y
una patologia inferior més dificil, como una coalicion tarsal o un proceso neuromuscular.
Hay una gran suma de pacientes con pie plano neuromuscular tendria pie plano rigido. A
pesar de la prevalencia generalizada, el pie plano a menudo es mal entendido por ciertas
personas ya que no entienden el tema. La falta de pruebas de valioso nivel para situar

indicaciones del procedimiento perpetiia cierto desorden en la vida. Clasicamente el
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diagnostico de pie plano se asigna a los pacientes que tienen el arco medial colapsado, por lo
tanto, es una medida subjetiva que descuida la causa o las observaciones anatomicas
especificas. Por ello es la inquietud de los padres y la distincion del médico que tienden a
conducir una evaluacion y mejor manejo del pie plano. A veces, los pacientes con pie plano
que procedentemente estaban libres de dolor se vuelven sintomaticos. El dolor puede ser
perseverante y debilitante, lo que limita a la colaboracién en el deporte, la recreacion e
actividades diarias normales. Es muy popular que exista un subconjunto de adultos con pie
plano que desarrollan dolor incapacitante, desgaste en el tendon tibial posterior, artritis
progresiva posterior del tobillo y articulacion sub astragalina. El tratamiento fundamental
para el pie plano asintoméatico algunos son aparatos ortopédicos caros o la cirugia esto atin
no tiene justificacion hasta que se investigue mas a fondo el tema a tratar que es el ausencia

del arco (pie plano) (19).

2.2.5 LA FATIGA

Tiene como definicion la invalidez de que un musculo mantenga la fuerza necesaria o
esperada después de un acto seguido de contracciones continuas o repetidas. Como primer
acercamiento que es el aparato respiratorio, se define como incapacidad para continuar
generando suficiente presion y asi mantener la ventilacion alveolar. La fatiga no se debe
enredar con debilidad muscular, ya que consiste en una incapacidad de desarrollar una fuerza

esperada, en vez de mantenerla (20).

2.2.6 FISIOPATOLOGIA DE LA FATIGA:

No se ha conseguido razonar en forma completa, por qué se desarrolla la percepcion de fatiga
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o debilidad al respirar. Crea asimismo un problema diferente de la fatiga normal de la fatiga
comun abarca a una causa organica fisica o psiquica. No constantemente representa una
sensacion insoportable ya que a veces puede ser placentera, sobre todo cuando se ve
relacionada con un descanso restaurador. Se ha tratado de relacionar lo emocional y el estrés
con la fatiga o debilidad al respirar. El estrés es un ente de respuesta o consulta que hace el
hombre al ambiente o interaccion a ello con sus mecanismos de respuesta, en ciertas
situaciones especiales podria generar un alto estrés en ciertas personas, pero no en otras. Se
ha realizado estudios en pacientes por medio de esta situacion que es el estrés a los cuales se
les han complicado los niveles sanguineos y cardiacos, observando una variacion entre los
distintos personajes, lo que demostraria que en ciertas ocasiones del medio ambiente podrian
ser las mismas o podria variar la respuesta para cada personaje a este estimulo (20).

Por lo tanto, se concluye los siguientes puntos:

» El estrés produce elevacion de catecolaminas y cardiopatias en los pacientes que
padecen este sintoma.

» Una alta elevacion puede producir en algunos, no en otros, una variacion individual,
quiere decir que puede variar la respuesta al sintoma.

» Las respuestas del personaje que puede variar tanto o poco de lo que sienta y no por

estimulos ambientales.

2.2.7 INSTRUMENTOS PARA MEDIR LA FATIGA:

En la actualidad, la comunidad cientifica estd buscando como definir el concepto de fatiga

de manera mas sensata o cercana posible por medios de cuestionarios, escalas o bien
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empleando conceptos de psicometria. Debido a la poca informacion de dicho sintoma, por lo
tanto, la definicion de fatiga se da lugar de un fenomeno, con esta definicion es un reto para
los cientificos que daran lugar a los instrumentos que puedan medir este fenomeno. Para
muchos cientificos que buscan un instrumento ideal para definir la fatiga viene siguiendo lo
ideal para conocer el fendmeno clinico o bien la psicopatologia clinica para cada tipo de
paciente o persona sana. Sin embargo, los intentos por generar instrumentos que midan la
fatiga de manera correcta no se han encontrado o validado; por ejemplo, el caso de validacién
del Inventario Multidimensional para Fatiga de 20 items (MFI-20) en pacientes con
esquizofrenia. Consiste de muchos conceptos y componentes que estdn basadas en la
psicopatologia fenomenoldgica, a saber los tipos que involucran a la fatiga son los siguientes
(6):

Fatiga general.

Fatiga fisica.

Fatiga mental.

Actividad diaria reducida.

vV V V VvV V

Motivacion reducida.
Otros elementos psicopatologicos considerados para que sean empleados por la comunidad
cientifica para una validacion efectiva de los instrumentos tiene que tener los siguientes
puntos (6):

» Disminucion de la energia.
Cansancio.
Disminucion de la resistencia fisica (actividad fisica).

Debilidad generalizada.

YV V VYV V¥V

Sensacion de pesadez en los brazos o piernas.
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Sensacion de pesadez generalizada.
Lentitud.

Disminucion de la motivacion.
Disminucion del interés.
Disminucion del esfuerzo o iniciativa.
Disminucion de la concentracion.
Disminucion de la atencion.

Lentitud del pensamiento.

vV VvV VYV VvV V¥V V YV VY |V

Reducciodn de la nitidez mental.

2.2.8 FATIGA EN LA VIDA DIARIA:

El fenémeno mds conocido como la fatiga logrard generar un incremento de controversias en
cuanto a su significado, tipo, localizacidon y causas; sin embargo, se establece que el estado
de fatiga cambiard en base a la edad y el género, de la condicidn fisica de cada persona ya
sea nifio, joven o adulto, la voluntad de la misma, para realizar actividades recreativas, no se
puede garantizar que la fatiga aparezca en los mismas etapas del tiempo y con los mismos
volumenes de carga para cada personaje al realizar una serie de ejercicios. Se logra definir a
la fatiga como un estado que se genera después de una actividad fisica persistente y
dependiendo de su localizacion puede ser central o periférica. Ultimamente, la fatiga ha ido
visualizada como un fendémeno frecuente en edades pediatricas, pero mas en la etapa de la
adolescencia, donde el desarrollo reporta una alta tasa de prevalencia. La presencia de ese
fendmeno es muy comun tanto en adolescentes “sanos” como en adolescentes con diversas

condiciones médicas agudas o cronicas y psiquidtricas; esto producird una alta tasa de
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disminucion de llevar a cabo las actividades recreativas como jugar con sus compafieros o
actividad fisica, incluyendo la habilidad de trabajar efectivamente (colegio hora de clase) y

asi desempenarse en los niveles usuales como en los roles sociales y familiares” (6).

2.3. Formulacion de la hipétesis

2.3.1. Hipétesis general

H1: Existe una alta relacion entre la ausencia del arco plantar y la fatiga en escolares de nivel

primario.

HO: No existe una alta relacion entre la ausencia del arco plantar y la fatiga en escolares de

nivel primario.

2.3.2. Hipdtesis especificas

H1: El sexo en la ausencia plantar se relaciona con la fatiga en escolares de nivel primario.

HO: El sexo en la ausencia plantar no se relaciona con la fatiga en escolares de nivel primario.

HI1: Las actividades recreativas en la ausencia plantar se relaciona con la fatiga en los

escolares de nivel primario.
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HO: Las actividades recreativas en la ausencia plantar no se relaciona con la fatiga en los

escolares de nivel primario.

HI: Existe una alta ausencia del arco plantar y la fatiga segun la lateralidad en escolares de

nivel primario.

HO: No existe una alta ausencia del arco plantar y la fatiga segun la lateralidad en escolares

de nivel primario.

3. METODOLOGIA

3.1. Método de la investigacion
Hipotético Deductivo: Se encarga de tomar premisas, establecer hipotesis, verificar las

mismas y luego hacer las respectivas conclusiones de los hechos (21).

3.2. Enfoque de la investigacion
Cuantitativo: Esta basada en la obtencion de una serie de datos, y en el analisis de los mismos,

utilizando una serie de instrumentos de investigacion que forman parte de la estadistica (22).

3.3. Tipo de la investigacion
Aplicada: Se dara solucion a un problema que afecta a un grupo o individuos en el caso de

investigacion (23).
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Alcance:
Correlacional: Es un tipo de método de investigacion no experimental en el cual mide dos

variables y evalua la relacion estadistica entre ellas (23).

3.4. Diseiio de la investigacion

Observacional: Se limita a la medicion de las variables que se tienen en cuenta en el estudio
(24).

No experimental: Es el que carece de una variable independiente, observa el contexto en el
que se desarrolla el fendmeno y lo analiza para para obtener informacion (24).

Transversal: Se estudiara a un grupo de escolares en un mismo lugar y en un tiempo

determinado en la investigacion (24).

3.5. Poblacion, muestra y muestreo
Poblacion: Estuvo constituida por 100 escolares de nivel primario del colegio particular San

Ignacio Villa Maria del Triunfo — Lima — Pert1 2021.

Calculo del tamafio de muestra (si es pertinente):
La muestra serd probabilistica, lo cual para su célculo se aplicard la férmula para una

poblacion finita.
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MARGEN DE ERROR MAXIMO ADMITIDO
TAMANO DE LA POBLACION

5.0%

100

Tamafio para un nivel de confianza del 95% ...
Tamafio para un nivel de confianza del 97% ..........
Tamafio para un nivel de confianza del 99% ...

80
83
a7

M = z*p(1 - p)N
" (N —1)e? +Z?p(1 —p)
M= muestra

p = proporcidn de éxito (en este caso 50% = 0.5)
1-p = proporcion de fracaso (en este caso 50% = 0.5)

e = margen de error (en este caso 5% = 0.05)

z = valor de distribucion normal para el nivel de confianza (en este caso del 95% = 1.96)

N = tamafio de la poblacién (en este caso 100)

Numero de muestra final (n):

Se estudiaron a 80 estudiantes de nivel primario del colegio San Ignacio Villa Maria del

Triunfo — Lima — Pera 2021.

Tipo De Muestreo:

Probabilistico Aleatorio Simple
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Criterios de inclusion y exclusion
Inclusion:
¢ Alumnos de nivel primario que pertenezcan a la I. E.

*

¢ Alumnos de ambos géneros.
/

¢ Alumnos que cuentan con el consentimiento informado, firmado por uno de sus

padres o apoderado.

Exclusion:
% Se excluyo a los escolares que no pertenecen a la institucion educativa.
% Se excluyd a aquellos alumnos que presentaron alteraciones severas del sistema
musculo esquelético o alguna discapacidad.

% Se excluyo a aquellos alumnos que padecieran enfermedades cardiorrespiratorias.
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3.6. Variables y Operacionalizacion:

Variable 1: Arco Plantar

Definicion Operacional:

Matriz operacional de la variable 1:

1. Sexo
(Arco Plantar) 2. Edad Nominal Pie plano: 0 —34 %
11
3. Lateralidad Pie normal: 35% - 39%

Variable 2: Fatiga
Definicion Operacional:

Matriz operacional de la variable 2:

1. Sexo Alta: 20 - 30
(Fatiga) 10 Ordinal Moderada: 10 - 20
2. Edad
Baja: 0- 10
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1. Técnica
Encuesta, Observacion.
Instrumento: ficha de recoleccion de datos y cuestionario.

3.7.2. Descripcion de instrumentos.

A continuacion, se describira la ficha técnica de los instrumentos a utilizar.

La ficha técnica del instrumento 1 “Test de Hernandez Corvo”. (Arco Plantar)

Poblacion: Escolares de nivel primario.

Lugar: Colegio Particular San Ignacio de Villa Maria Del Triunfo.
Validez: Juicio de Expertos

Fiabilidad: Alfa de Cronbach = 0,821

Tiempo de llenado: 1 minuto

Numero de items: 11

Dimensiones: Implementacién, Medicion y aplicacion de la ecuacion.

Alternativas de respuesta: De 0 a 34% pie plano, de 35% a 39% pie normal

La ficha técnica del instrumento 2 “Escala Pediatrica de Fatiga — PROMIS”. (Fatiga)
Poblacion: Escolares de nivel primario
Lugar: Colegio Particular San Ignacio de Villa Maria Del Triunfo

Validez: Juicio de Expertos
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Fiabilidad: Alfa de Cronbach = 0,821

Tiempo de llenado: 4 minutos

Numero de items: 10.

Dimensiones: lingiiisticas, psicologicas y Actividades Recreativas.

Alternativas de respuesta: Utiliza un formato de respuesta tipo Likert: NUNCA (0),

CASI SIEMPRE (1), SIEMPRE (2).
3.7.3. Validacion
A continuacion, se explicara el proceso de validacion que se realizd en los instrumentos
utilizados, segtn las indicaciones de la Escuela de Posgrado, para asegurar que pueden ser
representativos de la poblacion estudiada en el presente proyecto.
La presente investigacion utilizé los instrumentos: “TEST DE HERNANDEZ CORVO”
(Hernandez) y “ESCALA PEDIATRICA DE FATIGA — PROMIS” (Promis). Cuyo proceso de

validacion fue explicado en el punto 3.7.2.

3.7.4. Confiabilidad
Para asegurar la representatividad de los instrumentos en el presente grupo poblacional se

calcul6: Alfa de Cronbach

3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos

Se utilizo el programa Word para la redaccion del proyecto y demas documentos. Para la
creacion de la base de datos, tablas de frecuencia y graficos se utilizé el programa Excel. El
tamafio de muestra a tratar sera calculado mediante el programa Excel (adaptado por criterios
de inclusion y exclusion). La parte estadistica, tanto descriptiva como inferencial se realizara

mediante el programa estadistico SPSS 24. Se utilizard un valor alfa de 0,05.
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3.9. Aspectos éticos

El presente trabajo de investigacion se adaptd a las normas internacionales y nacionales en
investigacion en humanos, asi como las disposiciones vigentes en bioseguridad. Se redactd
y envio la documentacion necesarios a la institucion educativa involucrada para el recojo de
datos. Se sigui6 el procedimiento metodoldgico a las circunstancias del estudio, asi como el
uso de un instrumento para la recoleccion de datos con validacion y confiabilidad suficiente
para lograr los objetivos. Se asegurd el anonimato de los participantes del estudio que este
caso que fueron escolares, asi como se salvaguardard sus Datos Personales segun la Ley N°
29733 (“Ley de Proteccion de Datos Personales™). Se entregd un consentimiento informado
a los participantes (estudiantes) del estudio para que dejaran un sustento de la situacion
voluntaria de participacion. En el mencionado documento se indic6 los objetivos y

procedimientos de la presente investigacion.

4. RESULTADOS Y DISCUSION:

4.1. Resultados:

En la presente investigacion se encontrd lo siguiente:

Tabla 1:
Relacion entre la ausencia del arco plantar y la fatiga en escolares de nivel

primario del colegio San Ignacio Villa Maria del Triunfo — Lima — Peru 2020.
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ARCO

FATIGA PLANTAR

Rho de Spearman  FATIGA Coeficiente de 1,000  -1,000™
correlacion

Sig. (bilateral) . 0.000

N 80 80

ARCO Coeficiente de -1,000™ 1,000

PLANTAR correlacion
Sig. (bilateral) 0.000

N 80 80

**. La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Como se puede observar en la tabla 1, el nivel de significancia (sig.) para la correlacion entre
el arco plantar y fatiga es de (0,000) siendo menor a 0,05, por lo que se rechaza la Hipotesis
nula, entonces: existe relacion directa entre arco plantar y fatiga en escolares del nivel
primario. El coeficiente de correlacion resultante es de -1,000 existiendo una correlacion

perfecta negativa: rho=-1,000 (p<0.05).

Tabla 2:

La frecuencia de la ausencia del arco plantar en escolares.

38



Arco plantar

Porcentaje = Porcentaje

Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido presencia 22 27,5 27,5 27,5
ausencia 58 72,5 72,5 100,0
Total 80 100,0 100,0

Como se puede observar en la tabla 2, el estudio que estuvo conformado por 80 escolares de
nivel primario del colegio San Ignacio de Villa Maria del Triunfo el 72,5 % que fue de 58

escolares presentan ausencia del arco plantar.

Tabla 3:

La frecuencia de la fatiga en escolares de nivel primario.

FATIGA
Porcentaje = Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido BAJA 11 13,8 13,8 13,8
MODERADO 66 82,5 82,5 96,3
ALTO 3 3,8 3,8 100,0
Total 80 100,0 100,0

Como se puede observar en la tabla 3, el estudio estuvo conformado por 80 escolares de nivel
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primario del colegio San Ignacio de Villa Maria del Triunfo el 82,5 % que fue de 66 escolares

presentan fatiga moderada.

Tabla 4:

El sexo en la ausencia del arco plantar se relaciona con la fatiga en escolares.

FATIGA genero

Rho de Spearman  FATIGA Coeficiente de 1,000 ,420
correlacion
Sig. (bilateral) . ,050
N 80 80
Genero Coeficiente de 420 1,000
correlacion
Sig. (bilateral) ,050
N 80 80

Como se puede observar en la tabla 2, El nivel de significancia (sig.) para la correlacion entre
sexo y fatiga es de (0,050) siendo menor a 0,05, por lo que se rechaza la Hipdtesis nula,
entonces: existe relacion directa entre sexo y fatiga. El coeficiente de correlacion resultante

es de 0.420 existiendo una correlacion moderada: rtho=0.420 (p<0.05).

Tabla 5:
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Actividades Recreativas en la ausencia del arco plantar se relaciona con la fatiga en

escolares.
FATIGA_01 REAC

Rho de FATIGA_01 Coeficiente de 1,000 ,549”
Spearman correlacion

Sig. (bilateral) . ,000

N 80 80

REAC Coeficiente de ,549” 1,000

correlacion

Sig. (bilateral) ,000

N 80 80

**. La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Como se puede observar en la tabla 3, el nivel de significancia (sig.) para la correlacion entre
actividades recreativas y ausencia del arco de la planta es de (0,000) siendo menor a 0,05,
por lo que se rechaza la Hipdtesis nula, entonces: existe relacion directa entre actividades
recreativas y ausencia del arco de la planta. El coeficiente de correlacion resultante es de

0.549 existiendo una correlacion moderada: rho=0.549 (p<0.05).

Tabla 6:

La lateralidad en la ausencia del arco plantar se relaciona con la fatiga en escolares.
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LATERALID

plano AD
Rho de Spearman  Plano Coeficiente de 1,000 , 137
correlacion
Sig. (bilateral) ,224
N 80 80
LATERALIDAD Coeficiente de 137 1,000
correlacion
Sig. (bilateral) ,224
N 80 80

Como se puede observar en la tabla 4, el nivel de significancia (sig.) para la correlacion entre

lateralidad en la ausencia del arco plantar es de (0,224) siendo mayor a 0,05, por lo que se

acepta la Hipotesis nula, entonces: no existe relacion directa entre lateralidad y ausencia del

arco de la planta. El coeficiente de correlacion resultante es de 0,137 donde no existe

correlacion: tho=0,137 (p<0.05).

4.2. Discusion:

El objetivo de esta investigacion fue determinar la ausencia del arco plantar y su relacion
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con la fatiga en escolares de nivel primario del colegio San Ignacio Villa Maria del
Triunfo; ya que los escolares al presentar ausencia del arco plantar podria dar pie a
padecer fatiga y con ello causar una alteracion en sus actividades recreativas ya sea fuera
o dentro de la institucion educativa.

Los resultados muestran que, si hay una relacion entre el arco plantar y fatiga en escolares
de nivel primario del colegio San Ignacio Villa Maria del Triunfo, cuyo coeficiente de
Rho Spearman es igual a 0,000 es una correlacion positiva, también se evidencia que su
significancia es menor que el valor de p es 0,05 por lo tanto se acepta la hipdtesis alterna
y se rechaza la hipotesis nula.

Se encontrd que la poblacion de 80 escolares presenta un 72, 5 % de ausencia del arco
plantar que viene ser un promedio de 58, viene ser mas que la poblacion de la
investigacion de Suarez sobre La influencia del pie plano en el equilibrio estatico de la
ciudad de Milagro del 2016 que su poblacion fue conformada por 150 estudiantes donde
resulto que 50 que presentan ausencia del arco plantar que viene un promedio de 71 %.
Con respecto al género en la ausencia del arco plantar la poblacion fue conformada por
80 escolares donde 33 femenino y 47 masculino presentan ausencia del arco plantar,
diferente a los resultados de Rodriguez Relacion entre la posicion del pie y maloclusiones
dentales en nifios del 2016 donde su poblacion estuvo conformada por 189 nifios 95 nifios
y 94 ninas donde los resultados fueron que 32 nifas y 32 nifios presentan ausencia del
arco plantar.

Con respecto a la lateralidad se evaluaron a 80 escolares por lo tanto no se obtuvo un
resultado de negatividad nula, es decir que no la lateralidad no tiene relacion con la
ausencia del arco plantar en escolares del colegio San Ignacio.

Con respecto a las actividades recreativas se evaluaron a 80 escolares donde se obtuvo
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una significacion de 0,0; es decir que si existe una relacion moderada entre la ausencia
del arco plantar y fatiga en escolares en el colegio San Ignacio de V.M.T.

Por ultimo con respecto a la fatiga, donde la poblacion estuvo conformada por 80
escolares el resultado dio que el 82,5 % presenta fatiga, mientras que Carbonell con
Traducir y adaptar la escala PROMIS Pediatric para adolescentes cubanos 2018 donde

utilizo a 116 escolares dio como resultado que el 62% presentaron fatiga.

5. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Conclusiones:

Primera:

En relacion con las variables del estudio Arco Plantar y Fatiga en escolares de nivel

primario del colegio San Ignacio de Villa Maria del Triunfo, se concluye que existe una

correlacion perfecta negativa es decir que la ausencia del arco plantar presenta fatiga.

Segunda:

Se concluye que el sexo en la ausencia del arco plantar se relaciona con la fatiga en

escolares de nivel primario, teniendo una correlaciéon moderada.
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Tercera:

Se concluye que las actividades recreativas en la ausencia del arco plantar se relaciona

con la fatiga en los escolares de nivel primario, teniendo correlacion moderada.

Cuarta:

Se concluye que no existe una relacion entre la ausencia del arco plantar y la fatiga segiin

la lateralidad en escolares de nivel primario, donde el coeficiente resulto que no existe

correlacion.

5.2. Recomendaciones:

Primera:

Se recomienda a los futuros colegas realizar investigaciones similares utilizando el Test

de Hernandez Corvo y el Test Pediatrico de Promis en otras instituciones educativas ya

sean en Lima o provincia.

Segunda:
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Incentivar a los padres de familia a saber mas sobre la ausencia del arco plantar y las

consecuencias que conlleva para sus hijos no traigan problemas a futuro en la adultez.

Tercera:

Incentivar a la institucion educativa a fomentar charlas y talleres que beneficien el

desarrollo y bienestar de los escolares.

Cuarta:

Fomentar en los padres de familia la evaluacion de sus hijos con profesionales de la

salud en fisioterapia y nutricion.
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Permiso de la Universidad

Universidad
Norbert Wiener

Lima, 21 de Abril el 2021

CARTA N° 151-04-149-2021-DFCS-UPNW

Sra.

Agripina Leiva Paredes

Directora

Institucion Educativa Particular San Ignacio
Presente. -

De mi especial consideracién:

Mediante la presente le manifiesto el saludo institucional y el mio propio. Asimismo, le solicito a
usted vuestra autorizacion para que la alumna Garcia Portella, Catherine Denisse con codigo
2013200040 de la carrera de Terapia Fisica y Rehabilitacion de la EAP Tecnologia Médica de ésta
casa de estudios, para que realice la recoleccion de datos del Proyecto de Investigacion titulado:

" EL ARCO PLANTAR Y LA FATIGA EN ESCOLARES DE NIVEL PRIMARIO DEL COLEGIO SAN IGNACIO, VILLA
MARIA DEL TRIUNFO - LIMA - PERU 2020".

Agradeciendo la atencion a la presente, hago propicia la ocasién para reiterarle los sentimientos de

mi més alta consideracion y estima personal.

Atentamente,

Moot W0 o eriad Privada Norbert Wiener 5.1

uwiener.edu.pe
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Autorizacion de la Institucion Educativa.

Villa Maria del Triunfo, 5 de Marzo del 2021

CARTA DE AUTORIZACION

Presente.

Después de recibir y leer la solicitud de la Universidad Norbert Wiener se le autoriza a la
Bachiller Garcia Portella Catherine Denisse identificada con DNI 73187894, cédigo de
alumno a2013200040 para que pueda realizar su investigacion a los escolares de nivel
primario con el tema de: “EL ARCO PLANTAR Y LA FATIGA EN ESCOLARES DE
NIVEL PRIMARIO DEL COLEGIO SAN IGNACIO, VILLA MARIA DEL

TRIUNFO - LIMA - PERU 2020”.

Se expide el documento presente para los fines de la investigacion

e
] L. Agripina Loyra Paredes
> anzc*mRAGENERAL
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Consentimiento Informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO AL PADRE DE FAMILIA DE LA
1EP SAN IGNACIO

He sido informado (a) que la seiorita Bachiller en Tecnologia Médica — Terapia Fisica y
Rehabilitacion Garcia Portella Catherine Denisse de la Universidad Norbert Wiener
identificada con DNI: 73187894 Codigo de alumno: a2013200040, estd realizando una
investigacién en la IEP San Ignacio con el tema de “EL ARCO PLANTAR Y LA FATIGA

EN ESCOLARES DE NIVEL PRIMARIO DEL COLEGIO SAN IGNACIO, VILLA
MARIA DEL TRIUNFO - LIMA - PERU 2020”.

Esta investigacion consiste en hacer unas pruebas a los escolares del nivel primario para saber
quiénes tienen ausencia del arco plantar que sera medido por el Test de Hernandez Corvo y
la fatiga con un cuestionario llamado Test Pediatrico de Promis que demorara de 3 a 4

minutos, donde la sefiorita nos explicé en su momento de que se trata los test.

Mis datos personales como el de mi hijo seran confidenciales en todo momento de la

investigacion.

Autoriza: SI l:l NO I:

Nombre del escolar:

DNI:

Nombre del Apoderado:
DNI:

FIRMA
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TEST DE HERNANDEZ CORVO

EDAD:

GENERO: MASCULINO: ()
FENENINO: ()

LATERALIDAD: PIE IZQUIERDO: ( )

PIE DERECHO: ()

ECUACION:
X-Y
— X 100 = %
X

CLAFIFICACION:
0 — 34% PIE PLANO
35% - 39% PIE NORMAL
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TEST PEDIATRICO DE PROMIS

EDAD:
SEXO: FENENINO () MASCULINO ( )

PREGUNTAS SIEMPRE CASI NUNCA
SIEMPRE

1. El estar cansado(a) le dificulta jugar, salir o
realizar actividades con tus amigos como lo
hubiera deseado.

2. Se siente débil al realizar alguna actividad de
su vida diaria, como correr, jugar, saltar,
caminar, etc.

3. Se cansa usted facilmente al caminar, correr,
etc.

4. El estar cansado se le dificulta al realizar las
actividades del colegio.

5. Tuvo usted problemas para terminar de hacer
las actividades escolares o del hogar, debido al
cansancio.

6. Le cuesta trabajo empezar sus actividades en
el colegio debido al cansancio.

7. El estar cansado(a) le cuesta prestar atencion
en el colegio.

8. El cansancio le impide hacer deportes o
ejercicios fisicos en el colegio.

9. El estar demasiado cansado le impide salir de
su casa a realizar juegos.

10. El cansancio le impide realizar sus
actividades preferidas.

VALORES: BAJA 0 - 10 / MODERADA 10 - 20 / ALTA 20 - 30
FORMULA: SUMA DE LAS RESPUESTAS X TOTAL DE ITEMS (10) / # DE
ITEMS CONTESTADOS
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Matriz de consistencia

FORMULACION DEL
PROBLEMA

Problema General

(Como el arco plantar se
relaciona con la fatiga en
escolares de nivel
primario del colegio San
Ignacio, Villa Maria del
Triunfo - Lima - Peru
2020?

Problemas Especificos

. Cual es la frecuencia de la
ausencia del arco plantar
en escolares de nivel
primario del colegio San
Ignacio Villa Maria del
Triunfo - Lima - Peru
2020?

., Cual es la frecuencia de la
fatiga en escolares de nivel
primario del colegio San
Ignacio Villa Maria del
Triunfo - Lima - Peru
2020?

. Como el sexo en la
ausencia del arco plantar se
relaciona con la fatiga en
escolares de nivel primario
del colegio San Ignacio
Villa Maria del Triunfo -
Lima - Peru 2020?

. Coémo las actividades
recreativas en la ausencia
del arco plantar se

OBJETIVOS

Objetivo General
Determinar la

ausencia del arco
plantar se la
relaciona con la
fatiga en escolares
de nivel primario
del colegio San
Ignacio Villa Maria
del Triunfo — Lima
— Pert 2020.

Objetivos Especificos

Identificar la
frecuencia de la
ausencia del arco
plantar en escolares
de nivel primario
del colegio San
Ignacio Villa Maria
del Triunfo - Lima
- Peru 2020.

Identificar la
frecuencia de la
fatiga en escolares
de nivel primario
del colegio San
Ignacio Villa Maria
del Triunfo - Lima
- Peru 2020.

Identificar como el

HIPOTESIS

Hipotesis General

H1: Existe una alta
relacion entre el arco
plantar y la fatiga en
escolares de nivel
primario.

HO: No existe una
alta relacion entre el
arco plantar y la
fatiga en escolares de
nivel primario.

Hipotesis Especifica

H1: El sexo en la
ausencia plantar se
relaciona con la
fatiga en escolares de
nivel primario.

HO: El sexo en la
ausencia plantar no
se relaciona con la
fatiga en escolares de
nivel primario.

H1: Las actividades
recreativas en la
ausencia plantar se
relaciona con la

VARIABLE

Variable 1

ARCO
PLANTAR

Variable 2

FATIGA

DISENO
METODOLOGICO

Tipo de
Investigacion:

Correlacional -
Cuantitativa

Me¢étodo y disefio de
la investigacion:

Observacional no
experimental -
Transversal

Poblaciéon y Muestra:

120 escolares de
nivel primario con
ausencia de arco
plantar.

Muestra: 80
escolares con
ausencia del arco
plantar.
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relaciona con la fatiga en sexo en la ausencia | fatiga en los escolares
escolares de nivel primario | plantar se relaciona | de nivel primario.

del colegio San Ignacio con la fatiga en
Villa Maria del Triunfo — escolaresdemivel

Lima — Peru 2020? q q
primario del

(C6mo la lateralidad en la | colegio San Ignacio
ausencia del arco plantar se | Villa Maria del
relaciona con la fatiga en Triunfo - Lima -
escolares de nivel primario | perg 2020.

HO: Las actividades
recreativas en la
ausencia plantar no
se relacionara con la
fatiga en los escolares

afios del colegio San
Ignacio Villa Maria del
Triunfo — Lima — Peru
2020?

Identificar las
actividades
recreativas en la
ausencia plantar se
relaciona con la
fatiga en escolares
de nivel primario
del colegio San
Ignacio Villa Maria
del Triunfo — Lima
— Peru 2020.

Identificar la
ausencia plantar y
la fatiga segun la
lateralidad en
escolares de nivel
primario del
colegio San Ignacio
Villa Maria del
Triunfo — Lima —
Peru 2020.

de nivel primario.

H1: Existe la
ausencia plantar y la
fatiga  segin la
lateralidad en
escolares de nivel
primario.

HO: No existe la
ausencia plantar y la
fatiga  segin la
lateralidad en
escolares de nivel
primario.
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Juicios de Expertos

Ficha de Validacién por Jueces de Expertos

TEST DE HERNANDEZ CORVO
Estimado (a):

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta, se le solicita dar su
opinién sobre el instrumento de recoleccion de datos que se adjunta:

Marque con una (x) en Sl o NO, en cada criterio segun su opinién:

CRITERIOS SI NO OBSERVACION

1. Elinstrumento recoge
informacion que permite
dar respuesta al problema
de investigacién.

2. Elinstrumento propuesto responde
a los objetivos del estudio,

3. Laestructura del instrumento es
adecuado.

4. Los items del instrumento
responde a la operacionalizacion )<
de la variable.

5. La secuencia presentada facilita el
desarrollo del instrumento. ><

6. Los items son claros y entendibles.

7. Elnamero de items es adecuado
para su aplicacion

SUGERENCIAS:
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Flcha do Valldacion por Jusces do Exportos

TEST PEDIATRICO DE PROMIS
Eslimado (a):

Tenlendo como base los critorlos que a continuacién so presenta, se | solicita dar su
oplni6n sobro ol Instrumonto do racoloccién do datos que se adjunta:

Marque con una (x) en Sl o NO, on cada criterio segan su opinién:

i "CRITERIOS | s8I | NO ~ OBSERVACION
1. Elinstrumento mcégn Informacién - a
que pormito dar respuasta al )/

probloma do Investigacién,
2. Elinstrumonto propuesto responde
a los objetivos del estudio, &
3. La estructura dol instrumento os
adecuado, B v

4. Los ltlems del Instrumento
responde a la operacionalizacién
de la varlablo.

5 La secuoncla}resenmda facilita el
desarrollo del instrumento.

6. Los items son claros y entendibles.

7. Elndmero de items es adecuado
para su aplicacion

SUGERENCIAS:

Mitico.
FIRMA DEE: T2 EXPERTO(A)



Ficha de Validacion por Jueces de Expertos

TEST DE HERNANDEZ CORVO
Estimado (a):

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenla, se le solicita dar su
opinion sobre el instrumento de recoleccidn de datos que se adjunta

Marque con una (x) en Sl o NO, en cada criterio segtin su opinion:

CRITERIOS sl [ NO [ OBSERVACION

1 Elinstrumento recoge
informacion que permite X
dar respuesta al problema
de investigacion. = . |

2. Elinstrumento propuesto responde |
a los objetivos del estudio, A

i

!

i

|

|

| 3. La estructura del instrumento es
| adecuado. )< |
|

I

I

\

!

|

\

|

1

4. Los items del instrumento )
responde a la operacionalizacion /( [
de la variable.

. La secuencia presentada facilita el
desarrollo del instrumento X

6. Los items son claros y entendibles.

|
. . |
El numero de items es adecuado ‘
para su aplicacion X ‘

SUGERENCIAS:

FIRMA DEL JUEZ EXPERTO(A)



Ficha de Valigacion por Jueces ce Expertos

TEST PEDIATRICO DE PR

SI  NO OBSERVACION

£ Los items son clares y entencidies

SUGERENCIAS:
S mmen<\kn=’\<cgq¢r<kxom ...................

FIRMA DEL JUEZ EXPERTO(A)
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Ficha de Validacion por Jueces de Expertos

TEST DE HERNANDEZ CORVO
Estimado (a):

Teniendo como base los criterios que a continuacién se presenta, se le solicita dar su
opinion sobre el instrumento de recoleccion de datos que se adjunta:

Marque con una (x) en Sl o NO, en cada criterio segun su opinion:

CRITERIOS Sl NO OBSERVACION

1. Elinstrumento recoge
informacién que permite
dar respuesta al problema /
de investigacion. |

2. Elinstrumento propuesto responde

a los objetivos del estudio, J/
3. La estructura del instrumento es 2EpWIPR Cone tec e
adecuado. V 0 W | PreeIn

l\ »,.'_ff\f}ic

4. Los items del instrumento
responde 2 la operacionalizacion i ‘
de la variable.

5. Le secuencia presentada facilita €l
desarrollo del instrumento. Va |

6. Los items son claros y entendibles. MejorhT lo demmasy

El numero de items es adecuado |
para su aplicacion v J

~

SUGERENCIAS:

foreseaneneitly
ALY OAS L
;m!mn de lorap!as

! nn
ofs de! D1PS A fananiinac
------ peorai 8 TN e

¢
FIRMA DEIE JUEZ EXPERTO(A)
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Ficha de Validacién por Jueces de Expertos

TEST PEDIATRICO DE PROMIS

Estimado (a):

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta, se le solicita dar su
opinién sobre el instrumento de recoleccion de datos que se adjunta:

Marque con una (x) en Sl o NO, en cada criterio segln su opinion:

CRITERIOS Sl NO OBSERVACION

1. El instrumento recoge informacién
que permite dar respuesta al

i
problema de investigacion. !
il

2. Elinstrumento propuesto responde
a los objetivos del estudio,

N~

3. La estructura del instrumento es
adecuado.

~

4. Los items del instrumento
responde a la operacionalizacion
de lz variable.

5. La secuencia presentada facilitz el
desarrollo del instrumento.

\

~

6. Los items son claros y entendibles. / Een al Ixun 5 NO al
o) LiT4ngiole.
™y Lonv '~ @I

7. El numero de items es adecuado
para su aplicaciéon

SUGERENCIAS:

n AL URL CALLAC 20
"-'a’.“-'.‘u""o?ﬂ i‘-‘w oM §EL CALLAD .é 9
- O~
2 AUBT TAGALY ROOAS UNATL 1 ivevee

ey TComre

W e 22 EXEERTO(A)

il
N Crame A329



Fotos de la Investigacion
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