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Resumen 

Introducción: El rendimiento físico está relacionado con la capacidad del adulto mayor para 

realizar actividades que requieren movilidad, fuerza y resistencia por su parte la calidad del 

sueño se refiere al grado de satisfacción con el descanso nocturno y al adecuado cumplimiento 

de sus funciones restauradoras, ambas variables son indispensables en esta etapa de vida, ya 

que aportan información sobre el estado funcional y el bienestar del adulto mayor. Objetivo: 

Fue determinar la relación entre el rendimiento físico y la calidad de sueño en adultos mayores 

del Centro Fisika, Lima – 2026. Materiales y métodos, la investigación fue de enfoque 

cuantitativo, de tipo aplicada, con diseño no experimental, de corte transversal y de carácter 

hipotético-deductivo, la muestra estuvo conformada por 87 pacientes, para la medición del 

rendimiento físico se utilizó el SPPB y para la evaluación de la calidad del sueño el 

Cuestionario de Pittsburgh. Resultados: Evidenciaron una edad media de 83,70 años con 

desviación estándar de ±7,449 años, además predominó el sexo femenino con un 78,2%, el 

rendimiento físico presentó una media de 5,01 ± 1,215, y en relación con la calidad del sueño 

se observó que la mayoría de los participantes requiere atención médica. Conclusión: que 

existe una correlación positiva de magnitud buena entre el rendimiento físico y la calidad de 

sueño. 

 

Palabras claves: adulto mayor, rendimiento físico, calidad de sueño. 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

Abstract 

Introduction: Physical performance is related to the ability of older adults to carry out 

activities that require mobility, strength, and endurance. In turn, sleep quality refers to the 

degree of satisfaction with nighttime rest and the proper fulfillment of its restorative functions. 

Both variables are essential during this stage of life, as they provide valuable information about 

the functional status and well-being of older adults. Objective: To determine the relationship 

between physical performance and sleep quality in older adults attending Centro Fisika, Lima, 

2026. Materials and Methods: The study adopted a quantitative approach and was applied in 

nature, with a non-experimental, cross-sectional design and a hypothetical-deductive method. 

The sample consisted of 87 patients. Physical performance was assessed using the Short 

Physical Performance Battery (SPPB), while sleep quality was evaluated using the Pittsburgh 

Sleep Quality Questionnaire. Results: The participants had a mean age of 83.70 years (SD ± 

7.449), with a predominance of females (78.2%). Physical performance showed a mean score 

of 5.01 ± 1.215. Regarding sleep quality, most participants were found to require medical 

attention. Conclusion: A high positive good correlation between physical performance and 

sleep quality. 

 

Keywords: Older adult, Physical performance, Sleep quality. 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

I. INTRODUCCIÓN 

El envejecimiento poblacional es uno de los procesos más significativos del siglo XXI; 

según, según la Organización Mundial de la Salud OMS, para 2050 los mayores de 60 años 

duplicarán su proporción global hasta alcanzar el 22% (1). En América Latina, este proceso 

ha transformado el perfil sanitario e incrementado notablemente la tasa de dependencia (2). 

A nivel nacional, la tendencia se refleja en que el 27,7% de los hogares son liderados por 

adultos mayores, con un marcado predominio de la jefatura femenina en las zonas rurales 

(3).  

Debido a este crecimiento de la población mayor, se vuelve indispensable evaluar 

rendimiento físico (RF), considerado un indicador fundamental del estado funcional en este 

grupo etario, la disminución de esta capacidad se relaciona con múltiples síndromes 

geriátricos y un mayor riesgo de mortalidad, los cambios fisiológicos propios de la edad 

afectan de manera progresiva el sistema cardiovascular, musculoesquelético y 

neuromuscular, condicionando una reducción de la masa y fuerza muscular, en  este 

contexto, esta variable funcional se consolida como un predictor clínico esencial, cuyo 

monitoreo permite anticipar la pérdida de autonomía, prevenir caídas y disminuir el riesgo 

de enfermedades crónicas no transmisibles (4) 

Por otra parte, la calidad de sueño influye de manera directa en el estado funcional de este 

grupo etario, considerando que la OMS señala que cerca del 40% de la población mundial 

presenta alteraciones en el descanso, porcentaje que aumenta hasta el 50% en mayores de 

65 años (5). Esta condición, determinada por factores biológicos, ambientales y 

conductuales, se asocia con diversos efectos negativos en la salud, ya que una calidad de 

sueño deficiente se vincula con un estado físico inadecuado (6). 

Diversas investigaciones previas respaldan el impacto de estas condiciones en la población 

en menciona nivel internacional, un estudio realizado en Etiopía en 2023 reportó que la 

prevalencia de mala calidad de sueño en adultos mayores alcanzó el 54,6%, con una 

puntuación media en el Índice de Calidad del Sueño de Pittsburgh (PSQI) de 4,8 (DE ± 

6,1) (7). En el ámbito regional, Fernández et al. evaluaron en Brasil el rendimiento físico 

en esta población y hallaron un desempeño que osciló entre moderado y bajo, con un 

puntaje promedio de 6,43 (±2,96), identificando además que la velocidad de marcha y el 

rendimiento físico disminuyen a medida que aumenta la edad (8). Finalmente, en el ámbito 



 
 

local, Ore y Lima evidencio mediante el cuestionario de Pittsburgh que el 90% de los 

adultos mayores presenta una mala calidad de sueño frente a solo un 10% que reporta un 

buen descanso, concluyendo que este proceso es esencial para mantener la homeostasis del 

organismo (9). 

Aunque la evidencia científica reconoce que tanto el descanso nocturno como la capacidad 

motora influyen en la autonomía de la población mayor, aún persiste un vacío de 

conocimiento respecto a su relación directa a nivel local, las investigaciones se han 

enfocado principalmente en describir de forma independiente cada una de estas 

condiciones, sin profundizar en cómo una alteración en las horas de reposo repercute en la 

funcionalidad durante el día, asimismo, este vínculo no ha sido suficientemente analizado 

en entornos vulnerables. En consecuencia, la presente investigación tuvo como objetivo 

“Determinar la relación entre el rendimiento físico y la calidad de sueño en adultos mayores 

del Centro Fisika, Lima – 2026” 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

II. METODOLOGÍA 

La investigación se desarrolló bajo el método hipotético-deductivo, el cual partió de la 

formulación de hipótesis para su posterior contrastación objetiva (10), el estudio fue de tipo 

aplicado, debido a que estuvo orientado a generar conocimientos que permitan comprender y 

contribuir a la solución de una problemática concreta (11), asimismo, presentó un diseño no 

experimental, debido a que las variables fueron observadas, sin manipular deliberadamente 

ninguna de ellas, fue de alcance correlacional porque buscó determinar la relación entre las 

variables de estudio, finalmente, fue de corte transversal debido a que la recolección de los 

datos se realizó en un único momento (12). 

La población estuvo conformada por 110 adultos mayores atendidos en el Centro Físika entre 

marzo y junio de 2026, seleccionando mediante la fórmula para poblaciones finitas una muestra 

de 87 pacientes. El muestreo fue de tipo probabilístico aleatorio simple, lo que garantizó que 

todos los miembros del universo tuvieran la misma probabilidad de ser seleccionados tras 

cumplir con los criterios. Como criterios de inclusión, se consideró a pacientes de ambos sexos 

con edades comprendidas entre los 60 y 90 años, que se encontraran hemodinámicamente 

estables, capaces de realizar la marcha sin dispositivos de asistencia y que aceptaran participar 

voluntariamente mediante la firma del consentimiento informado. Por el contrario, se excluyó 

a aquellos que presentaban patologías musculoesqueléticas que impidieran la ejecución de las 

pruebas, afecciones neurológicas, enfermedades cardiovasculares descompensadas o procesos 

respiratorios agudos. 

Para la evaluación del rendimiento físico se utilizó la batería del SPPB, mientras que la calidad 

del sueño se midió mediante el Cuestionario de Pittsburgh (PSQI). A nivel nacional, la validez 

del primer instrumento fue demostrada por Vargas y Sánchez con coeficientes de fiabilidad 

(ICC = 0,81) que representan una adecuada validez de constructo (13), mostrando además una 

consistencia interna moderadamente alta con un alfa de Cronbach de 0,70, valor cercano al 

reportado por Llopis, quien obtuvo un alfa de 0,76 (14). Por su parte, la validación del 

cuestionario de Calidad de sueño a cargo de Solis et al. logró resultados favorables donde la 

validez de constructo representó el 60,2% de la varianza total (48), demostrando una fiabilidad 

aceptable en el estudio de Mancilla con un Alfa de Cronbach de 0,791 (15). Asimismo, con el 

propósito de asegurar la recolección de datos altamente confiables en la presente investigación, 

se realizó un proceso de validación a través de juicio de tres expertos 



 
 

 

Para la recolección de la información, se solicitó la autorización del gerente general del Centro 

de Terapia Físika, contando además con la aprobación del Comité de Ética de la Universidad 

Norbert Wiener (UNW), se realizó la convocatoria de los participantes, la obtención del 

consentimiento informado y el registro de los datos sociodemográficos. Durante esta etapa, se 

informó a los pacientes sobre los beneficios del estudio, el tiempo de duración del proceso y el 

contenido de los instrumentos antes de su aplicación con respecto al análisis estadísticos los 

datos obtenidos fueron procesados mediante el programa estadístico SPSS versión 27. Para la 

estadística descriptiva, se utilizaron tablas de frecuencias y gráficos de barras para analizar el 

comportamiento de las variables. Con respecto a la estadística inferencial, se aplicó 

inicialmente la prueba de normalidad de Kolmogorov-Smirnov; a partir de sus resultados, se 

seleccionó el coeficiente de correlación de Spearman para evaluar la asociación entre las 

variables analizadas. Finalmente, la toma de decisiones estadísticas se rigió por un nivel de 

significancia de p < 0.05. (16). 

El desarrollo del estudio se rigió estrictamente por los lineamientos éticos y deontológicos de 

la institución académica. Con el propósito de garantizar la originalidad y prevenir el plagio, se 

empleó la herramienta Turnitin para la verificación de similitud textual. Asimismo, la 

ejecución del proyecto fue evaluada y respaldada por el Comité de Ética de la (UNW), 

asegurando con ello el rigor, la seguridad y la confiabilidad de la investigación. En cuanto al 

manejo de los datos, se garantizó la absoluta confidencialidad de la información, la cual 

permaneció bajo la custodia exclusiva del investigador principal. Finalmente, el proceso se 

condujo bajo los postulados éticos de la Declaración de Helsinki, salvaguardando la autonomía, 

la no maleficencia y la equidad de los sujetos de estudio, además de cumplir con el marco 

técnico y sanitario vigente en el contexto peruano. 

 

 

 

 



 
 

III. RESULTADOS 

Tabla 1. Relación entre rendimiento físico con sus dimensiones y calidad de sueño 

  
Calidad de sueño 

 
Rho de Spearman Sig. (bilateral) 

 
Rendimiento físico ,725 ,000 

 
   

 
Dimensión equilibrio ,538 ,000 

 
Dimensión velocidad de la marcha ,603 ,000 

 
Dimensión fuerza de miembros inferiores ,599 ,000 

 

Interpretación: Los resultados obtenidos con el coeficiente Rho de Spearman evidenciaron 

una correlación positiva de magnitud buena entre el rendimiento físico y la calidad de sueño (r 

= 0,725), con una significancia estadística de p = 0,000. De igual forma, se identificaron 

relaciones moderadas con la dimensión equilibrio (r = 0,538), Dimensión velocidad de 

la,marcha (r = 0,603) y fuerza de miembros inferiores (r = 0,599), todas con un valor de 

significancia inferior a p < 0,05. 

 

Tabla 2. Nivel del rendimiento físico 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Rendimiento físico 

  N  Validos 87 

  

Perdidos 

0 

  Media 5,01 

  Mediana 5,00 

  Desviación 

estándar 

1,215 

  Mínimo 3 

  Máximo 7 



 
 

Tabla 3. Nivel de la calidad de sueño 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Interpretación: De acuerdo con los resultados, se detectó que la mayor parte de los adultos 

mayores evidenció un bajo rendimiento físico, con una media de 5,01 ± 1,215 puntos siendo el 

valor mínimo de 3 y máximo de 7 puntos. Asimismo, respecto a la calidad del sueño, se 

comprobó que la mayoría de los evaluados requiere atención médica, obteniendo una media de 

7,48 ± 2,645 puntos con un valor mínimo de 5 y máximo de 16 puntos.  

 

Tabla 4. Características sociodemográficas 

Variables cuantitativas Media D.E. 

Peso 55.52 10.70 

IMC 24.34 3.25 

Variables nominales Frecuencia Porcentaje 

           Sexo 

Femenino 68 78.2 

Masculino 19 21.8 

Total 87 100.0 

Edad 75.70 7,449 

Fuente: Propia  

Interpretación: La tabla muestra que el estudio incluyó a 87 adultos mayores. La edad media 

registrada fue de 75,70 años con una desviación estándar ±7,449 años. Respecto al sexo, las 

mujeres constituyeron la mayoría, con un 78,2% de la población evaluada. 

 

 Calidad de sueño 

  N  Validos 87 

  

Perdidos 

0 

  Media 7,48 

  Mediana 7,00 

  Desviación 

estándar 

2,645 

  Mínimo 5 

  Máximo 16 



 
 

 

IV. DISCUSIÓN 

Los resultados de este estudio evidencian una relación directa y estadísticamente significativa 

entre el rendimiento físico y la calidad del sueño en los adultos mayores del Centro Fisika, 

Lima 2026. La correlación positiva de buena magnitud (r = 0,725; p < 0,05) indica que un 

descanso adecuado se asocia estrechamente con un mejor desempeño funcional en esta 

población. Estos hallazgos guardan concordancia con lo señalado por Denison et al. (17) en el 

Reino Unido, quienes reportaron que una calidad de sueño deficiente afecta negativamente el 

rendimiento físico. Asimismo, al evaluar los resultados según sexo, se observaron diferencias 

relevantes: en las mujeres, la mala calidad del sueño se relacionó específicamente con una 

menor fuerza de prensión manual (beta = -0,34; p = 0,03), asociación que no se evidenció en 

los hombres. De igual manera, se identificó una relación inversa con el rendimiento global 

medido mediante el SPPB (OR = 0,36; p = 0,02). En conjunto, estos hallazgos refuerzan la 

importancia del sueño como un factor determinante de la capacidad física en el adulto mayor 

y resaltan la necesidad de que el Centro Fisika incorpore estrategias de higiene del sueño junto 

con programas de ejercicio físico, con el fin de preservar la funcionalidad y la salud de sus 

pacientes. 

Al describir las características sociodemográficas de los 87 adultos mayores evaluados, se 

encontró una edad promedio de 75,70 años (desviación estándar ± 7,449 años). En cuanto al 

sexo, predominó el femenino con un 78,2%. Estos hallazgos coinciden con lo reportado por 

Guaman y Gavilanes (18), quienes estudiaron a 127 adultos mayores con edades entre 60 y 104 

años, registrando una media de 78,5 años y una mayor proporción de mujeres (66,9%) en 

comparación con los varones (33,1%). Esta semejanza refleja un patrón demográfico similar 

entre ambas poblaciones, caracterizado por edades avanzadas y una mayor presencia femenina 

en la etapa de la vejez. 

Al identificar el nivel de rendimiento físico de la población evaluada, se evidenció un nivel 

bajo, con una media de 5,01 ± 1,215 puntos (valor mínimo de 3 y máximo de 7 puntos). Estos 

hallazgos discrepan con lo reportado por Mundaca y Sosa (19), quienes, al evaluar el 

desempeño del adulto mayor en un centro especializado, encontraron que el 46,3% de los 

participantes presentó un puntaje de 10, lo que evidencia, en general, un buen desempeño 

físico. Esta discrepancia en los resultados podría atribuirse a las diferencias en la estructura de 



 
 

edad entre ambas muestras, sugiriendo que a mayor edad cronológica se presenta un menor 

rendimiento funcional. 

En cuanto a la calidad del sueño, se evidenció que la mayoría de los adultos mayores evaluados 

presentaron que requieren atención médica, con una puntuación media de 7,48 ± 2,645 puntos, 

estos hallazgos contrastan con lo reportado por Muñoz et al. (20), quienes al evaluar la calidad 

del sueño en adultos mayores no institucionalizados de cinco zonas urbanas encontraron una 

media de 2,84 ± 2,28 puntos y una prevalencia de mala calidad del sueño de solo 19,27%. Esta 

diferencia significativa podría indicar que la población estudiada presenta un mayor nivel de 

deterioro en el descanso, posiblemente influenciado por factores propios del entorno o por 

condiciones de salud particulares de los participantes. 

Al evaluar la relación entre las dimensiones del rendimiento físico y la calidad del sueño, se 

encontraron asociaciones moderadas, especialmente con la dimensión equilibrio (r = 0,538). 

Este resultado coincide con lo señalado por Meza (21), quien mediante la prueba de Chi-

cuadrado (χ² = 28,923) evidenció una asociación significativa entre el equilibrio y la calidad 

del sueño (p = 0,000). Asimismo, en la dimensión velocidad de la marcha se identificó la 

correlación moderada del análisis (r = 0,603), acompañada de una asociación estadísticamente 

significativa (χ² = 21,849; p = 0,000). En contraste, la fuerza de miembros inferiores mostró 

inicialmente una correlación moderada (r = 0,599); sin embargo, la prueba de Chi-cuadrado (χ² 

= 5,966) alcanzó un valor límite de significancia estadística (p = 0,051). Estos resultados 

evidencian que las dimensiones del rendimiento físico, mantienen una relación estrecha y 

significativa con la calidad del sueño en los adultos mayores. Esto permite inferir que la 

conservación de la movilidad y del control postural podría desempeñar un papel protector en 

el descanso. 

Entre las limitaciones del estudio, la recolección de información se vio retrasada debido a la 

necesidad de esperar que los pacientes culminaran sus terapias, sumado al tiempo limitado que 

disponían algunos de ellos para ser evaluados, lo que dificultó el cumplimiento de los plazos 

previstos para el muestreo. No obstante, los resultados evidenciaron de forma clara que las 

alteraciones en el rendimiento físico guardan una relación estrecha con una mala calidad del 

sueño. 

 



 
 

 

 

V. CONCLUSIONES 

Se concluye que existe una relación significativa de magnitud buena entre el rendimiento físico 

y la calidad del sueño en los adultos mayores del Centro Fisika. 

Se concluye que, dentro de las características sociodemográficas de la población estudiada, 

predominó el sexo femenino. 

 Del mismo modo, se concluye que el rendimiento físico presentó un nivel mayormente bajo, 

mientras que la calidad del sueño reflejó condiciones que requieren atención médica.  

Finalmente, se concluye que las dimensiones del rendimiento físico como el equilibrio, la 

velocidad de la marcha y la fuerza de miembros inferiores, mantienen una relación 

estadísticamente significativa de magnitud moderada con la calidad del sueño en los adultos 

mayores evaluados. 
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Anexo 1: Matriz de consistencia 

 

Formulación del Problema Objetivos Hipótesis Variables 
Diseño 

Metodológico 

Problema General 

¿Cuál es la relación entre el rendimiento físico y la 

calidad de sueño en adultos mayores del Centro 

Fisika, Lima – 2026? 

Problemas específicos 

¿Cuáles son los aspectos sociodemográficos de los 

adultos mayores del Centro Fisika, Lima – 2026? 

¿Cuál es el nivel del rendimiento físico de los 

adultos mayores del Centro Fisika, Lima – 2026? 

¿Cuál es el nivel de la calidad de sueño de los 

adultos mayores del Centro Fisika, Lima – 2026? 

¿Cuál es la relación entre la dimensión equilibrio 

del rendimiento físico y la calidad de sueño en 

adultos mayores del Centro Fisika, Lima – 2026? 

¿Cuál es la relación entre la dimensión velocidad 

de la marcha del rendimiento físico y la calidad de 

sueño en adultos mayores del Centro Fisika, Lima – 

2026? 

¿Cuál es la relación entre la dimensión fuerza de 

miembro inferiores del rendimiento físico  y la 

calidad de sueño en adultos mayores del Centro 

Fisika, Lima – 2026.? 

Objetivo general 

Determinar la relación entre el rendimiento físico y 

la calidad de sueño en adultos mayores del Centro 

Fisika, Lima – 2026. 

Objetivos específicos 

Describir los aspectos sociodemográficos de los 

adultos mayores del Centro Fisika, Lima – 2026. 

Identificar el nivel del rendimiento físico de los 

adultos mayores del Centro Fisika, Lima – 2026. 

Identificar el nivel de la calidad de sueño de los 

adultos mayores del Centro Fisika, Lima – 2026. 

Identificar la relación entre la dimensión equilibrio 

del rendimiento físico y la calidad de sueño en 

adultos mayores del Centro Fisika, Lima – 2026. 

Identificar la relación entre la dimensión velocidad 

de la marcha del rendimiento físico y la calidad de 

sueño en adultos mayores del Centro Fisika, Lima – 

2026. 

Identificar la relación entre la dimensión fuerza de 

miembros inferiores del rendimiento físico y la 

calidad de sueño en adultos mayores del C Centro 

Fisika, Lima – 2026.  

Hipótesis general 

Hi: Existe relación entre el rendimiento 

físico y la calidad de sueño en adultos 

mayores del Centro Fisika, Lima – 

2026. 

Ho: No existe relación entre el 

rendimiento físico y la calidad de sueño 

en adultos mayores del Centro Fisika, 

Lima – 2026. 

Hipótesis específicas 

Hi1: Existe relación entre la dimensión 

equilibrio del rendimiento físico y la 

calidad de sueño en adultos mayores del 

Centro Fisika, Lima – 2026. 

Hi2: Existe relación entre la dimensión 

velocidad de la marcha del rendimiento 

físico y la calidad de sueño en adultos 

mayores del Centro Fisika, Lima – 

2026. 

Hi3: Existe relación entre la dimensión 

fuerza de miembros inferiores del 

rendimiento físico y la calidad de sueño 

en adultos mayores del Centro Fisika, 

Lima – 2026. 

 

Rendimiento físico  

Equilibrio 

Velocidad de la marcha 

Fuerza de miembros 

inferiores 

Calidad de sueño  

Calidad subjetiva   

Latencia  

Duración  

Eficiencia del sueño 

habitual 

Perturbaciones  

Uso de medicación 

hipnótica 

Disfunción diurna 

METODO: 

Hipotético- 

deductivo 

ENFOQUE: 

Cuantitativo 

TIPO: aplicada 

DISEÑO: no 

experimental  

CORTE: 

transversal 

POBLACIÓN: 

110 adultos 

mayores 

MUESTRA: 87 

adultos mayores 

 



 
 

Anexo 2: Instrumentos  

FICHA DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

“RENDIMIENTO FÍSICO Y CALIDAD DE SUEÑO EN ADULTOS MAYORES DEL 

CENTRO FISIKA, LIMA – 2026 

I: Datos Sociodemográficos  

Edad: ………        Género……. 

 

1. PRUEBA DE EQUILIBRIO 

 

 

 

PIES JUNTOS 

 

 

 

SEMITANDEM 

 

 

 

TANDEM 

Mantiene 10 seg.       ☐ 1 

No mantiene 10 seg.  ☐ 0 

No lo intenta              ☐ 0 

Mantiene 10 seg.       ☐ 1 punto 

No mantiene 10 seg. ☐ 0 puntos 

No lo intenta             ☐ 0 puntos 

Mantiene 10 seg.         ☐ 2 puntos 

Mantiene 3–9.99 seg.  ☐ 1 punto 

No lo intenta                ☐ 0 puntos 

 

2. PRUEBA DE VELOCIDAD DE LA MARCHA 

 

 

 

Marcha normal: 2 veces 

Indicación para la prueba: Cuatro metros 

1. Primera prueba: Tiempo para caminar 3 ó 4 metros: ______ seg. 

2. Segunda prueba: Tiempo para caminar 3 ó 4 metros: ______ seg. 

Ayudas para primera prueba:      

Ninguno ☐     Bastón ☐     Otro ☐ 

 

Para 4 metros Para 3 metros 

≤ 8.7 seg. ☐ 3 puntos ≤ 6.52 seg. ☐ 3 puntos 

6.21 a 8.7 seg. ☐ 2 puntos 4.82 a 6.51 seg. ☐ 2 puntos 

> 8.7 seg. ☐ 1 punto > 6.52 seg. ☐ 1 punto 



 
 

3. PRUEBA DE INCORPORARSE DE UNA SILLA 

Repetir 1 repetición 

Incorporarse de forma repetida 5 veces. Se cuenta cuando sienta 

 

 

 

 

 

 

 

 

Incapaz de completar 5 o lo completa en <10 seg. ☐ 0 puntos 

11.1 seg. ☐ 3 puntos 

11.1 a 13.6 seg. ☐ 2 puntos 

13.7 a 16.9 seg. / >17 seg. ☐ 1 punto 

 

PUNTAJE TOTAL ______ puntos (sume todos los anteriores) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

CUESTIONARIO DE CALIDAD DE SUEÑO DE PITTSBURGH 

Los 19 Items auto-evaluados se combinan entre sí para formar siete «componentes» de puntuación, 

cada uno de los cuales tiene un rango entre 0 y 3 puntos. En cualquier caso, una puntuación de 0 

puntos indica que no existe dificultad, mientras que una puntuación de 3 indica una severa dificultad. 

Los siete componentes entonces se suman para rendir una puntuación global, que tiene un rango de 0 

a 21 puntos. 

1. En las últimas 4 semanas, normalmente ¿cuál ha sido su hora de irse a acostar? (utilice sistema de 

24 horas) 

Escriba la hora habitual en que se acuesta: /__/__/ 

2. En las últimas 4 semanas, normalmente ¿Cuánto tiempo habrá tardado en dormirse (conciliar el 

sueño) en las noches? / 

Escriba el tiempo en minutos: __ /__/__/ 

3. En las últimas 4 semanas, habitualmente ¿A qué hora se levantó de la cama por la mañana y no ha 

vuelto a dormir? (Utilice sistema de 24 horas) 

Escriba la hora habitual de levantarse: /__/__/ 

4. En las últimas 4 semanas, en promedio, ¿Cuántas horas efectivas ha dormido por la noche? 

Escriba la hora que crea que durmió: /__/__/ 

5. En las últimas 4 semanas, ¿Cuántas veces ha tenido problemas para dormir a causa de…... 

 0. Ninguna 

vez es las 

últimas 4 

semanas 

1. Menos 

de una vez 

a la 

semana 

2. Uno o 

dos veces a 

la semana 

3. tres o 

más veces a 

la semana 

No 

responde 

a. ¿No poder quedarse 

dormido(a) en la 

primera media hora? 

     

b. ¿Despertar durante la 

noche o a la madrugada? 

     

c. ¿Tener que levantarse 

temprano para ir al 

baño? 

     

d. ¿No poder respirar bien?      

e. ¿Toser o roncar 

ruidosamente? 

     

f. ¿Sentir frío?      

g. ¿Sentir demasiado 

calor? 

     

h. ¿Tener pesadillas o 

“malos sueños”? 

     



 
 

i. ¿Sufrir dolores?      

j. Otras razones 

(Especifique): 

     

 

6. En las 4 últimas semanas (marcar la opción más apropiada)  

 

0. Ninguna 

vez en las 4 

últimas 

semanas 

1. Menos de 

una vez a la 

semana 

2. Uno o 

dos veces a 

la semana 

3. Tres o 

más veces 

a la 

semana 

No 

responde 

¿Cuántas veces habrá 

tomado medicinas para 

dormir por su cuenta? 

     

¿Cuántas veces habrá 

tomado medicinas para 

dormir recetadas por el 

médico? 

     

7. En las últimas semanas (marcar la opción más apropiada) 

 

0. Ninguna 

vez en las 4 

últimas 

semanas 

1. Menos de 

una vez a la 

semana 

2. Uno o dos 

veces a la 

semana 

3. Tres o 

más veces a 

la semana 

No 

responde 

¿Cuántas veces ha sentido 

somnolencia (o 

mucho sueño) cuando 

conducía, comía o 

desarrollaba alguna otra 

actividad? 

     

¿Ha representado para usted 

mucho problema ¿El 

“mantenerse despierto(a)” 

cuando conducía, comía o 

desarrollaba alguna otra 

actividad? 

     

8. En las últimas semanas (marcar la opción más apropiada) 

 Nada Poco 
Regular o 

moderado 

Mucho o 

bastante  

¿Cuántas veces habrá tomado medicinas 

para dormir por su cuenta? 
    

¿Cuántas veces habrá tomado medicinas 

para dormir recetadas por el médico? 
    

9. En las últimas semanas (marcar la opción más apropiada) 

 
Bastante 

bueno  
Bueno  Malo  

Bastante 

malo  

¿Cuántas veces habrá tomado medicinas 

para dormir por su cuenta? 
    



 
 

Anexo 3: Validez de Instrumentos 

 

CARTA DE PRESENTACIÓN 

Mg.  Guevara Astoquilca Erika Liset 

Presente 

Asunto: VALIDACIÓN DE INSTRUMENTOS A TRAVÉS DE JUICIO DE EXPERTO. 

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y así mismo, hacer de su 

conocimiento que, siendo Bachiller en terapia física y rehabilitación, requiero validar los 

instrumentos con los cuales recogeré la información necesaria para desarrollar mi investigación 

con la cual optaré el Título Profesional en Terapia Física y Rehabilitación.  

El título nombre de mi proyecto de investigación es “RENDIMIENTO FÍSICO Y CALIDAD 

DE SUEÑO EN ADULTOS MAYORES DEL CENTRO FISIKA, LIMA – 2026”, siendo 

imprescindible contar con la aprobación de docentes especializados para aplicar los 

instrumentos en mención, he considerado conveniente recurrir a Usted, ante su connotada 

experiencia como investigador. 

El expediente de validación que le hago llegar contiene: 

- Carta de presentación. 

- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones. 

- Matriz de operacionalización de las variables 

- Certificado de validez de contenido de los instrumentos. 

Expresándole los sentimientos de respeto y consideración, me despido de Usted, no sin antes 

agradecer por la atención que dispense a la presente. 

Atentamente 

                                    

 Akemi Akila Ochoa Huari  

D. N. I: 70066520 



 
 

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DE LOS INSTRUMENTOS 

TITULO: RENDIMIENTO FÍSICO Y CALIDAD DE SUEÑO EN ADULTOS MAYORES 

DEL CENTRO FISIKA, LIMA – 2026 

N° Dimensiones Pertinencia Relevancia Claridad Sugerencia 

VARIABLE: RENDIMIENTO FISICO 

 DIMENSION 1: SI NO SI NO SI NO  

 Equilibrio X  X  X   

 DIMENSION 2: SI NO SI NO SI NO  

 Velocidad de la marcha X  X  X   

 DIMENSION 3: SI NO SI NO SI NO  

 Fuerza de miembros 

inferiores 
X  X  X  

 

VARIABLE: CALIDAD DE SUEÑO 

 DIMENSIÓN 1: SI NO SI NO SI NO  

 Calidad subjetiva del 

sueño  
X  X  X  

 

 DIMENSIÓN 2: SI NO SI NO SI NO  

 Latencia del sueño X  X  X   

 DIMENSIÓN 3: SI NO SI NO SI NO  

 Duración del sueño X  X  X   

 DIMENSIÓN 4: SI NO SI NO SI NO  

 Eficiencia del sueño 

habitual 
X  X  X  

 

 DIMENSIÓN 5: SI NO SI NO SI NO  

 Perturbaciones del sueño X  X  X   

 DIMENSIÓN 6: SI NO SI NO SI NO  

 Uso de medicación 

hipnótica 
X  X  X  

 

 DIMENSIÓN 7: SI NO SI NO SI NO  

 Disfunción diurna X  X  X   

 



 
 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

CARTA DE PRESENTACIÓN 

Mg. Quispe Jimenez Cindy Carolina 

Presente 

Asunto: VALIDACIÓN DE INSTRUMENTOS A TRAVÉS DE JUICIO DE EXPERTO. 

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y así mismo, hacer de su 

conocimiento que, siendo Bachiller en terapia física y rehabilitación, requiero validar los 

instrumentos con los cuales recogeré la información necesaria para desarrollar mi investigación 

con la cual optaré el Título Profesional en Terapia Física y Rehabilitación.  

El título nombre de mi proyecto de investigación es “RENDIMIENTO FÍSICO Y CALIDAD 

DE SUEÑO EN ADULTOS MAYORES DEL CENTRO FISIKA, LIMA – 2026”, siendo 

imprescindible contar con la aprobación de docentes especializados para aplicar los 

instrumentos en mención, he considerado conveniente recurrir a Usted, ante su connotada 

experiencia como investigador. 

El expediente de validación que le hago llegar contiene: 

- Carta de presentación. 

- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones. 

- Matriz de operacionalización de las variables 

- Certificado de validez de contenido de los instrumentos. 

Expresándole los sentimientos de respeto y consideración, me despido de Usted, no sin antes 

agradecer por la atención que dispense a la presente. 

Atentamente 

                                    

 Akemi Akila Ochoa Huari  

D. N. I: 70066520 

                               



 
 

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DE LOS INSTRUMENTOS 

TITULO: RENDIMIENTO FÍSICO Y CALIDAD DE SUEÑO EN ADULTOS MAYORES 

DEL CENTRO FISIKA, LIMA – 2026 

N° Dimensiones Pertinencia Relevancia Claridad Sugerencia 

VARIABLE: RENDIMIENTO FISICO 

 DIMENSION 1: SI NO SI NO SI NO  

 Equilibrio X  X  X   

 DIMENSION 2: SI NO SI NO SI NO  

 Velocidad de la marcha X  X  X   

 DIMENSION 3: SI NO SI NO SI NO  

 Fuerza de miembros 

inferiores 
X  X  X  

 

VARIABLE: CALIDAD DE SUEÑO 

 DIMENSIÓN 1: SI NO SI NO SI NO  

 Calidad subjetiva del 

sueño  
X  X  X  

 

 DIMENSIÓN 2: SI NO SI NO SI NO  

 Latencia del sueño X  X  X   

 DIMENSIÓN 3: SI NO SI NO SI NO  

 Duración del sueño X  X  X   

 DIMENSIÓN 4: SI NO SI NO SI NO  

 Eficiencia del sueño 

habitual 
X  X  X  

 

 DIMENSIÓN 5: SI NO SI NO SI NO  

 Perturbaciones del sueño X  X  X   

 DIMENSIÓN 6: SI NO SI NO SI NO  

 Uso de medicación 

hipnótica 
X  X  X  

 

 DIMENSIÓN 7: SI NO SI NO SI NO  

 Disfunción diurna X  X  X   

 



 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

CARTA DE PRESENTACIÓN 

Mg. Franz Elson Muñico Gonzales 

Presente 

Asunto: VALIDACIÓN DE INSTRUMENTOS A TRAVÉS DE JUICIO DE EXPERTO. 

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y así mismo, hacer de su 

conocimiento que, siendo Bachiller en terapia física y rehabilitación, requiero validar los 

instrumentos con los cuales recogeré la información necesaria para desarrollar mi investigación 

con la cual optaré el Título Profesional en Terapia Física y Rehabilitación.  

El título nombre de mi proyecto de investigación es “RENDIMIENTO FÍSICO Y CALIDAD 

DE SUEÑO EN ADULTOS MAYORES DEL CENTRO FISIKA, LIMA – 2026”, siendo 

imprescindible contar con la aprobación de docentes especializados para aplicar los 

instrumentos en mención, he considerado conveniente recurrir a Usted, ante su connotada 

experiencia como investigador. 

El expediente de validación que le hago llegar contiene: 

- Carta de presentación. 

- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones. 

- Matriz de operacionalización de las variables 

- Certificado de validez de contenido de los instrumentos. 

Expresándole los sentimientos de respeto y consideración, me despido de Usted, no sin antes 

agradecer por la atención que dispense a la presente. 

Atentamente 

                                    

 Akemi Akila Ochoa Huari  

D. N. I: 70066520 

                               



 
 

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DE LOS INSTRUMENTOS 

TITULO: RENDIMIENTO FÍSICO Y CALIDAD DE SUEÑO EN ADULTOS MAYORES 

DEL CENTRO FISIKA, LIMA – 2026 

N° Dimensiones Pertinencia Relevancia Claridad Sugerencia 

VARIABLE: RENDIMIENTO FISICO 

 DIMENSION 1: SI NO SI NO SI NO  

 Equilibrio X  X     

 DIMENSION 2: SI NO SI NO SI NO  

 Velocidad de la marcha        

 DIMENSION 3: SI NO SI NO SI NO  

 Fuerza de miembros 

inferiores 
X  X  X  

 

VARIABLE: CALIDAD DE SUEÑO 

 DIMENSIÓN 1: SI NO SI NO SI NO  

 Calidad subjetiva del 

sueño  
X  X  X  

 

 DIMENSIÓN 2: SI NO SI NO SI NO  

 Latencia del sueño X  X  X   

 DIMENSIÓN 3: SI NO SI NO SI NO  

 Duración del sueño X  X  X   

 DIMENSIÓN 4: SI NO SI NO SI NO  

 Eficiencia del sueño 

habitual 
X  X  X  

 

 DIMENSIÓN 5: SI NO SI NO SI NO  

 Perturbaciones del sueño X  X  X   

 DIMENSIÓN 6: SI NO SI NO SI NO  

 Uso de medicación 

hipnótica 
X  X  X  

 

 DIMENSIÓN 7: SI NO SI NO SI NO  

 Disfunción diurna X  X  X   

 



 
 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

Anexo 4: Aprobación por el Comité de Ética 

 

 

 

 



 
 

Anexo 5: Carta de Autorización de recolección de datos 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

Anexo 6: Formato de consentimiento informado (FCI) 

 

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACIÓN 

Institución   :   Universidad Privada Norbert Wiener (UPNW) 

Investigador  :   Akemi Akila Ochoa Huari 

Título   :   Rendimiento físico y calidad de sueño en adultos mayores del 

Centro Fisika, Lima – 2026 

_________________________________________________________________________ 

I. INVITACIÓN 

Estamos invitando a usted a participar en un estudio denominado: “Rendimiento físico y 

calidad de sueño en adultos mayores del Centro Fisika, Lima – 2026”, desarrollado por 

investigadores de la Universidad Privada Norbert Wiener S.A. (UPNW). A continuación, le 

proporcionamos información detallada sobre el estudio y su participación. 

II. INFORMACIÓN 

2.1 Propósito del estudio 

Este es un estudio desarrollado por el bachiller investigador de la Universidad Privada Norbert 

Wiener, El propósito de este estudio es: Determinar la relación entre el Rendimiento físico y 

calidad de sueño en adultos mayores del Centro Fisika, Lima – 2026, para lo cual su ejecución 

ayudará a mejorar la intervención fisioterapéutica de los pacientes, así como obtener nuevos 

conocimientos científicos.  

2.2 Duración del estudio: El estudio se realizará en un periodo de 6 meses. 

 

2.3 Numero esperado de participantes: El estudio considerará una muestra de 87 

participantes. 

 

2.4 Criterios de Inclusión y exclusión: 

Criterios de inclusión 

− Pacientes que asistan al Centro de Terapia Físika. 

− Adultos mayores entre los 60 a 90 años. 

− Pacientes de estudio de ambos sexos. 

− Pacientes de estudio que deseen participar en el estudio y firmen el documento de 

consentimiento informado.  

Criterios de exclusión 



 
 

− Pacientes con problemas cognitivos moderado o severo 

− Pacientes con trastornos musculoesqueleticos que impidan realizar la prueba 

− Pacientes con trastornos respiratorios 

− Pacientes con dependencia funcional severa 

 

2.5 Procedimientos del estudio 

Si Usted decide participar en este estudio se le realizará los siguientes cuestionarios: 

− Se utilizará la prueba del SPPB. 

− Se empleará el cuestionario de PSQI.  

La encuesta y el test puede demorar unos 20 minutos y es completamente voluntaria y 

confidencial. Los resultados de las encuestas se le entregaran a Usted en forma individual o 

almacenaran respetando la confidencialidad y el anonimato. 

 

2.6 Riesgos: 

Su participación en el estudio no presentará ningún inconveniente ni riesgo, ya que solo 

dependerá del llenado de la encuesta y el test, se realizará bajo medidas de protección, se 

tomarán medidas necesarias para el estudio, se contará con los permisos previos, donde no será 

afectada la integridad ni la seguridad de cada personal a evaluar. Sí, no se siente cómodo o 

vulnerado será suspendida la prueba. 

2.7 Beneficios:  

Tendrá la posibilidad de conocer la información sobre los resultados obtenidos en el estudio a 

través de la encuesta que se realizara, estos resultados se le podrán brindar un mes después de 

ser ejecutados. 

2.8 Costos e incentivos: 

Usted no pagará ningún costo monetario por su participación en la presente investigación. Así 

mismo, no recibirá ningún incentivo económico ni medicamentos a cambio de su participación. 

2.9 Confidencialidad: 

Nosotros guardaremos la información con códigos y no con nombres. Si los resultados de este 

estudio son publicados, no se mostrará ninguna información que permita la identificación de 

Usted. Sus archivos no serán mostrados a ninguna persona ajena al estudio. 

2.10 Derechos del paciente: 

Si usted se siente incómodo durante la prueba, podrá retirarse de éste en cualquier momento, o 

no participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si tiene alguna inquietud y/o 

molestia, no dude en preguntar al personal del estudio. 

2.11 Preguntas/Contacto 



 
 

Si tiene preguntas o inquietudes puede comunicarse con el investigador Akemi Akila Ochoa 

Huari. Así mismo puede comunicarse con el Comité de Ética que validó el presente estudio, 

Contacto del Comité de Ética: Mg. Angelica Karina Minaya Galarreta, presidente del Comité 

Institucional de Ética e Integridad Científica de la Universidad Privada Norbert Wiener, email:  

comite.etica@uwiener.edu.pe  

2.12 Ocurrencia/reclamo 

En caso de existir alguna ocurrencia o reclamo, puede contactar al Comité de Ética que valido 

este estudio a través de la Mg. Angelica Karina Minaya Galarreta, Presidente del Comité 

Institucional de Ética e Integridad Científica de la UPNW, al correo  

comité.etica@uwiener.edu.pe 

III. DECLARACIÓN DE CONSENTIMIENTO 

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo que cosas pueden pasar si 

participo en el proyecto, también entiendo que puedo decidir no participar, aunque yo haya 

aceptado y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento. Recibiré una copia firmada 

de este consentimiento. 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Investigador 

Nombres: Akemi Akila Ochoa 

Huari 

DNI: 70066520 
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Participante 

Nombres: 

DNI:  

mailto:.etica@uwiener.edu.pe
mailto:comité.etica@uwiener.edu.pe


 
 

Anexo 7: Prueba de normalidad 

 

 

 

Kolmogorov-Smirnov 

Estadístico gl Sig. 

Rendimiento físico ,814 87 ,000 

Calidad de sueño ,703 87 ,000 

Dimensión equilibrio ,528 87 ,000 

Dimensión independencia funcional ,477 87 ,000 

Dimensión fuerza de miembros 

inferiores 

,561 87 ,000 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

Anexo 8: Turnitin 

 

 



12% Similitud general
El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para ca…

Filtrado desde el informe

Bibliografía

Texto citado

Texto mencionado

Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Fuentes principales

9% Fuentes de Internet

1% Publicaciones

7% Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad
N.º de alertas de integridad para revisión

No se han detectado manipulaciones de texto sospechosas.
Los algoritmos de nuestro sistema analizan un documento en profundidad para 
buscar inconsistencias que permitirían distinguirlo de una entrega normal. Si 
advertimos algo extraño, lo marcamos como una alerta para que pueda revisarlo.

Una marca de alerta no es necesariamente un indicador de problemas. Sin embargo, 
recomendamos que preste atención y la revise.
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Fuentes principales

9% Fuentes de Internet

1% Publicaciones

7% Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Fuentes principales
Las fuentes con el mayor número de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se mostrarán.

1 Internet

api.index-360.com 1%

2 Trabajos 
entregados

Universidad Wiener on 2024-08-09 1%

3 Trabajos 
entregados

Universidad Cesar Vallejo on 2026-08-06 1%

4 Trabajos 
entregados

Blackboard on 2026-05-29 1%

5 Trabajos 
entregados

Universidad Cesar Vallejo on 2025-12-02 <1%

6 Publicación

Paula Liébanas García, Silvia Montolio Breva, Teresa Sans Mateu. "Evaluación del … <1%

7 Trabajos 
entregados

Universidad Cesar Vallejo on 2026-08-13 <1%

8 Internet

repositorio.untumbes.edu.pe <1%

9 Internet

medtrad.org <1%

10 Internet

pubmed.ncbi.nlm.nih.gov <1%

11 Internet

burjcdigital.urjc.es <1%
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https://api.index-360.com/media/volume/pdf/3261/nutricion-46-1-1.pdf
https://doi.org/10.1515/almed-2025-0102
https://repositorio.untumbes.edu.pe/server/api/core/bitstreams/b71b7849-8b53-4b76-9ac0-77019072bd22/content
http://medtrad.org/panacea/IndiceGeneral/n26_tribuna-Ruiz.pdf
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/37334559/
https://burjcdigital.urjc.es/server/api/core/bitstreams/df033051-7343-4fcf-8cc4-d92a0d604376/content

	b84559867dfff6786b968d07073a9c29081b3fb802a1949e2e5f5e4f0706deb8.pdf
	ccd8e17782096be476a81461a3962b5972ad165da533be188d94e999f277292f.pdf
	4dada414014c317c8a42475deed373ba6137ed6fe9ed2cd16d40e44ccc921292.pdf
	dcf5e764a66670325a0c234b771daf9e2752866d157622a2fd1c828134ec5910.pdf

