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EL PROBLEMA

1.1 Planteamiento del problema

La Organizaciéon Mundial de la Salud afirma que 125 millones de personas estan expuestas
a agentes contaminantes utilizados en el procesamiento de textiles, ya sea de algodon, lana o
cafiamo. (1) Ademas, afirma que las afecciones respiratorias y cardiovasculares representaron la
mayoria de las muertes relacionadas con el trabajo. El accidente cerebrovascular (400.000
muertes), la cardiopatia isquémica (350.000 muertes) y la enfermedad pulmonar obstructiva

cronica (450.000 muertes) fueron las principales causas de mortalidad. (2)

La mayoria de los trabajadores de la industria textil y manufacturera de América Latina
estdn sometidos a diversos peligros laborales, como la exposicion a compuestos quimicos (3).
Seglin la Organizacion Internacional del Trabajo, las enfermedades profesionales causan entre el
2% y el 11% del PIB cada afio en los paises en desarrollo. Estas enfermedades pueden evitarse
mediante pruebas funcionales como la espirometria, las pruebas de marcha y la flujometria, entre

otras (4).

En la actualidad, el 27,5% de los adultos no alcanza los niveles de actividad fisica
recomendados por la OMS (5). Ademas, cabe sefialar que la pandemia de COVID-19 de 2020
provocod un aumento del 28,6% del tiempo diario sentado y una disminucion del 24% en la
frecuencia y del 33,5% en la duracion de la practica de ejercicio fisico (6). La Sociedad Peruana
de Cardiologia, determind que en Pert el 60% de habitantes no realiza AF, afiadié que la mayoria
de los peruanos no cumple con los 150 min. de AF semanal, que es lo que se recomienda para

tener una vida saludable. (7). En la industria textil la presencia de la actividad fisica se ve reflejada



en el uso de la maquina de coser en las mujeres que representa el 50% de la actividad y la fuerza
de trabajo para componentes de descarga de hilo y tela que es realizado por hombres en un 70%.
(8) Un estudio realizado por la industria griega tuvo como objetivo evaluar los trastornos
respiratorios entre los trabajadores textiles expuestos al polvo de algoddén, siendo 256 sujetos
expuestos y 148 sujetos no expuestos. Los resultados dieron mayor prevalencia de disnea grave
(p =0,002) y sibilancias (p = 0,004) en comparacion con el grupo de control, también se encontrd
que tenian un VEF1% predicho més bajo(p<0.029) y valores mas bajos de VEF1/ VFC (p<0.001)
que va a producir alteraciones en la funcion pulmonar viéndose un deterioro del 60 %. El VEF1
(volumen espiratorio forzado en el primer segundo) se correlaciona con el flujo pico espiratorio
ya que los voliimenes y capacidades se van a ver afectados. (9). Al comparar una muestra de 656
individuos expuestos al polvo de algodon con 113 individuos no expuestos, un estudio realizado
en Dinamarca descubri6 que los individuos expuestos presentaban indicadores de irritacion de las

vias respiratorias, como tos (16,8%), disnea (9,9%), asma (1,5%) y bronquitis cronica (3,4%). (10)

Teniendo en cuenta a lo anterior el presente trabajo de investigacion intentard determinar
la relacion entre la actividad fisica y el flujo pico espiratorio en trabajadores de una empresa textil,

Lima 2024.

1.2. Formulacion del problema

1.2.1. General:

(Cuadl es la relacion entre la actividad fisica y el flujo pico espiratorio en trabajadores de

una empresa textil. Lima-20247?

1.2.2. Especificos



1. (Cual es la relacion entre la actividad fisica segun su dimension intensidad y el flujo

pico espiratorio en los trabajadores de una empresa textil. Lima-2024?

2. ;Cual es la relacion entre la actividad fisica segun su dimension frecuencia y el flujo

pico espiratorio en los trabajadores de una empresa textil. Lima-2024?

3. (Cuadl es la relacion entre la actividad fisica segiin dimension duracion y el flujo pico

espiratorio en los trabajadores de una empresa textil. Lima-2024?

4. ;Cudl es la actividad fisica en los trabajadores de una empresa textil. Lima-2024?

5. (Cual es el flujo pico espiratorio en los trabajadores de una empresa textil. Lima-2024?

6. (Cuales son las caracteristicas sociodemograficas en los trabajadores de una empresa

textil. Lima-2024?

1.3 Objetivos

1.3.1 General

Determinar la relacion entre la actividad fisica y el flujo pico espiratorio en los trabajadores

de una empresa textil. Lima-2024.

1.3.2. Especifico

Determinar la relacion entre la actividad fisica segun dimension intensidad y el flujo pico

espiratorio en los trabajadores de una empresa textil. Lima-2024.

Determinar la relacion entre la actividad fisica segun su dimension frecuencia y el flujo

pico espiratorio en los trabajadores de una empresa textil. Lima-2024.



Determinar la relacion entre la actividad fisica segun su dimension duracion y el flujo pico

espiratorio en los trabajadores de una empresa textil. Lima-2024.

Identificar la actividad fisica en los trabajadores de una empresa textil. Lima-2024.

Identificar el flujo pico espiratorio en los trabajadores de una empresa textil. Lima-2024

Identificar las caracteristicas sociodemograficas en los trabajadores de una empresa textil.

Lima-2024

1.4 Justificacion

1.4.1 Justificacion Teorica

Dado que las conclusiones de la recogida de datos arrojaran resultados que ofreceran un
conocimiento tedrico del vinculo entre las variables de la investigacion, el esfuerzo investigador
estard justificado tedricamente, que son la actividad fisica y el flujo pico espiratorio, ya que la
OMS indica que la AF es la condicién que permite que la persona tenga una mejor capacidad
funcional el cual requiere la realizacion de ejercicio aerdbico intensivo o moderado durante un
minimo de 75 a 150 minutos, o ambos, durante 150 a 300 minutos. (11), y esto mejorara la
condicion cardiopulmonar, facilitando mejor los volimenes de aire aumentando la distensibilidad
y elasticidad pulmonar asi como el flujo pico espiratorio disminuyendo futuras complicaciones

respiratorias.

1.4.2 Justificacion Metodologica
Teniendo en cuenta que el estudio utilizard una técnica hipotética deductiva, cuantitativa y

transversal para abordar una investigacion descriptivo-correlacional, se apoyara



metodologicamente. Se utilizard el Cuestionario Internacional de Actividad Fisica (IPAQ) para
cuantificar la conducta de actividad fisica, y un flujémetro para medir el flujo espiratorio maximo.
Se utilizara la opinién de expertos para validar las herramientas validadas a nivel nacional y
mundial. Del mismo modo, el objetivo del presente proyecto de estudio es determinar la relacion
estadistica entre los dos instrumentos de investigacion.

1.4.3 Justificacion Practica

El estudio se justificara practicamente por los resultados, que aclararan la relacion entre el
flujo espiratorio maximo y la actividad fisica. Esto permitird a los profesionales de la salud
establecer objetivos precisos que posibilitaran programas preventivos para la poblacion estudiada,
asi como charlas educativas sobre la importancia de la bioseguridad y la actividad fisica en el
centro de labores. Ademas, como profesional en fisioterapia cardiorespiratoria podran realizar
programas de rehabilitacion individualizados segun la condicion de cada trabajador. Los resultados

del presente estudio ayudaran a futuras investigaciones.

1.5. Delimitaciones de la investigacion

1.5.1. Temporal

El estudio se llevara a cabo en los meses de marzo a agosto del afio 2024, en los
trabajadores de una empresa textil. Lima-Pert, en el horario de lunes a viernes de 8am a Spm.

1.5.2. Espacial

El estudio sera en una empresa textil, ubicada en la ciudad de Lima-Peru.

1.5.3. Unidad de analisis o Poblacion

El presente estudio se realizard en los trabajadores de una empresa textil. Lima-Peru,

siendo la unidad de analisis un trabajador del area textil.



Ademas, se pondran a disposicion recursos financieros, administrativos y expertos para

ayudar a la ejecucion del proyecto.

CAPITULO IT

MARCO TEORICO



2.1. Antecedentes

2.1.1. Antecedentes Internacionales

Perossi, et al., (12). El objetivo fue analizar el flujo espiratorio maximo (PEF) en sujetos obesos
en posicion de pie (ST), sentado (SE), supino (SU), prono (PR) y dectbito lateral derecho e
izquierdo (RL y LL), los participantes fueron evaluados mediante (IPAQ), espirometria y PEF en
posiciones ST, SE, SU, PR, RL y LL, de forma aleatoria. Resultados : La edad media fue de 27.3
+ 7.4 anos y el IMC de 38.7 = 3.2 kg/m 2 ; resultados del IPAQ: activo (50%), irregularmente
activo (25%), muy activo (16.7%) y sedentario (08.3%); de espirometria: FVC=100.33%,
FEV 1=92.83%, relacion FEV 1 /FVC = 0.95, FEF 25-75% = 85.55%. El PEF (L/min) estuvo
dentro del rango normal y no hubo diferencia entre el ST y el SE (428.6 + 100.9 y 430.0 + 100.1).
Comparando ST y SE con las otras posiciones, en absoluto y porcentaje de los valores predichos
(L/min y %), hubo una disminucion en SU (85.4 + 14.9), PR (401.1 £92.4y 84.1 + 14.4), RL (
398.6 +94.7y 83.3£14.9) (p <0.05), no hubo diferencia con SU (409.4 +102.8) y LL (410.3 £+
93.9 y 85.8 £ 14.5). Concluyeron que El PEF de los obesos sanos es similar en posicion de pie y
sentado, el PEF disminuye en las posiciones acostadas, excepto en el LL, que podria usarse como

alternativa para las mediciones.

Jiménez, et al., (13). El objetivo de su investigacion fue “estudiar la relacion entre el estrés laboral
y la satisfaccion laboral y la relacion entre estos y la actividad fisica ocupacional y en el tiempo
libre”. ElI IPAQ se utilizd para medir la AF, mientras que la ENSE se utilizd para medir la
satisfaccion laboral y el estrés. Los resultados mostraron que el 46.8 por ciento de las mujeres y el
53.2 por ciento de los hombres tenian niveles de satisfaccion extremos (p=0.003), un alto nivel de

educacion superior (p = 0.001), estrés laboral (p = 0.001), escasa AF en tiempo libre (p =0.001) y



escasa AF en el tiempo de trabajo (p = 0,001). Se encontr6 una correlacion entre el estrés laboral
y la AF en el tiempo libre (p = 0.024) en los hombres. La conclusion es que una menor satisfaccion
laboral es el resultado de niveles mas altos de estrés laboral. El estrés se relaciond en ambos sexos
con estilos de vida sedentarios, mayores niveles de empleo y educacion, asi como con mayores

niveles de AF en el trabajo, baja satisfaccion laboral y mala actividad fisica durante el tiempo libre.

Del Rio, et al., (14). El objetivo de su estudio era evaluar el impacto de un programa de
entrenamiento de yoga en el sobrepeso/obesidad y el flujo espiratorio maximo (FEM) de las
pacientes. Con dos sesiones semanales de 40 minutos durante seis semanas, el programa se disefio
para quince mujeres sin ORL, cuya edad media era de 46 afos (£16). Para evaluar la evolucion del
FEM y el IMC, se utiliz6 la formula de Quetelet para calcular el IMC, junto con la historia clinica,
flujometros portatiles y una rutina sencilla de mediciones del peso y la estatura. Al finalizar se
realizd una entrevista para averiguar si los participantes habian participado en la intervencion. La
capacidad de los participantes para inspirar mas profundamente y espirar mas fue uno de los
principales hallazgos, asi como una mejora significativa del flujo espiratorio maximo (FEM) tras
la intervencion. Los resultados relativos a la respiracion indicaron que un programa de 6 semanas
con posturas de yoga especificas fue eficaz para mejorar la respiracion, pero no para reducir el

indice de masa corporal o modificar el peso.

Torres, et al., (15). Participaron 116 individuos en el estudio, que se extendi6 desde enero de 2017
hasta enero de 2019 y analiz6 el comportamiento de los pacientes con EPOC. Se utilizaron técnicas
empiricas, sintéticas y analiticas.. Se observa en los resultados que existido predominio del sexo
masculino, siendo mas notable entre los 61 a 70 anos (50.7% en los hombres y 38.8% en las
mujeres), donde el 78.4% presenta Disnea, 39.7% tos, 30.2 espectoracion. 6.9% anorexia 'y 4.3%

dolor torécico. Llegaron a la conclusion de que los hombres constituian la mayoria de los pacientes



con EPOC, y que las personas de entre 61 y 70 afios eran el grupo de edad mas frecuente. La disnea
era el sintoma mas notable. El flujo espiratorio maximo indicaba un mayor porcentaje de

individuos con patrén obstructivo grave en la franja de edad de 61 a 70 afos.

Arciniega et al. (16) El objetivo del presente estudio fue evaluar y examinar las crisis de
broncoespasmo agudo de pacientes adultos en el servicio de urgencias del Hospital General de
Zona 20, Instituto Mexicano del Seguro Social”. Estudio de tipo transversal, prospectivo,
descriptivo. Con una edad media de 54,05 + 18,5 afios, el estudio incluyé 26 pacientes con
comorbilidades, entre ellos un 30,7% con HTA, un 30,7% con insuficiencia cardiaca, un 11,5%
con asma y todos con crisis de broncoespasmo. Como prueba de evaluacion y estadificacion se
emple6 la flujometria, y los resultados oscilaron entre el 3,8% y el 5,8%, 401 a 500 I/min en el
11,5% de los pacientes, 301 a 400 I/min en el 11,5% de los pacientes, 201 a 300 I/min en el 53,8%
de los pacientes, 101 a 200 1/min en el 15,3% de los pacientes, y 50 a 100 I/min en el 3,8% de los
pacientes. El 87% de los pacientes tenian disnea y todos presentaban sibilancias. Se constata que
la flujometria proporciona una forma rapida y sencilla de evaluar las crisis agudas de

broncoespasmo.

Xavier et al. (17) "Correlacionar la fuerza muscular respiratoria con las medidas antropométricas
y el nivel de actividad fisica de individuos adultos en atencion primaria" fue el objetivo de la
investigacion, siendo un estudio transversal, para cuantificar el grado de actividad fisica se utilizé
el Cuestionario (IPAQ), que divide a las personas en sedentarias, irregularmente activas A,
irregularmente activas B, activas y muy activas. Se evalud a 110 participantes adultos (78.1%
mujeres; 51.9+12.3 afios) en total; los porcentajes correspondientes a los valores esperados (%) de
PIméax y PEmax fueron 96,34+32,4% y 98,9+27,3%, respectivamente. Se encontraron correlaciones

débiles entre el %PIméax y el CCA (r=0,20; p=0,03), el CAI (r=0,23; p=0,01) y el IMC (r=0,26;



p<0,01), asi como entre el %PEmax y el CAI (r=0,30; p<0,01). Ademas de no existir relaciones
(p>0,05) con los MET estimados, no hubo diferencias en los valores medios de %PImax (p=0,61)
y %PEmax (p=0,54) entre las categorias de [IPAQ. Se determina que la fuerza muscular respiratoria
en personas que reciben atencién primaria no mostrd ninguna relacion con el nivel de actividad

fisica, pero si una correlacion débil con el IMC, la CCA y el CAL

2.1.2. Antecedentes Nacionales

Paucar, (18) en su investigacion tuvo como objetivo “Precisar el flujo pico espiratorio en
bomberos de la XXIV Comandancia Departamental Lima Sur del Cuerpo General de Bomberos
Voluntarios del Peru”. El objetivo del estudio fue "Determinar el flujo espiratorio maximo en
bomberos de la XXIV Comandancia Departamental de Lima Sur del Cuerpo General de Bomberos
Voluntarios del Cuerpo de Bomberos Voluntarios del Pertt" . Estudio transversal, descriptivo, se
evaluaron 94 bomberos. Se utiliz6 el pequefio flujdémetro de Wright, segun resultados la estatura,
el peso, el indice de masa corporal y el perimetro toracico se correlacionaban significativamente
con la disminucion del flujo inspiratorio maximo que correspondia al IMC, siendo los valores
constantes para el IMC y el perimetro toracico 25,7 +3,6 y 102,1 £10,3, respectivamente. En
consecuencia, los obesos u obesos mérbidos, mostraron una reduccion de la estimacion del flujo
pico espiratorio. Aunque no existia una relacion evidente entre el trabajo de los bomberos y el
calculo del flujo espiratorio méximo., si se identificé una correlacion entre la medicion del

perimetro toracico, la altura y el peso y una disminucion del flujo espiratorio maximo.

2.2. Base Teorica

2.2.1. Actividad fisica



La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define la Actividad fisica como cualquier
movimiento del sistema musculoesquelético, que da lugar al Gasto Energético (EE). Esto abarca
los movimientos realizados al desplazarse, tanto durante las actividades habituales como en el
tiempo libre. A nivel funcional, la ludoterapia (AF) se concentra en tres etapas de la vida: la

infancia, la juventud y la edad adulta. (19).

Al realizar tareas basicas, AF necesita GE. La finalidad del ejercicio fisico es mejorar la salud
fisica mediante el uso de movimientos y reglas especificas, como en los deportes. El GE empleado
en la actividad fisica (AF) se mide en kilocalorias o kilojulios, el cual 1 kcal. equivale a 4,20 kj.
El uso del Equivalente Metabolico (MET) es mas sencillo porque permite medir la intensidad de
la AF, ya que 1 MET es igual a la energia que consume el cuerpo en reposo y aumenta segun la

intensidad de la actividad.(20)

Con un 6% de todas las muertes registradas en el mundo, la inactividad fisica se ha identificado

como el cuarto factor de riesgo més importante de mortalidad en todo el mundo.(21)

Ademas, se cree que la falta de ejercicio fisico es la causa principal de entre el 21% y el 25% de
los casos de cancer de colon y de mama, del 27% de los casos de diabetes y del 30% de los casos

de cardiopatia isquémica.(21)

No debe confundirse "ejercicio" con "actividad fisica". Este es un conjunto de actividades fisicas
realizadas de manera planificada, organizada. El ejercicio es solo un tipo de actividad fisica;
también hay otros tipos, como el juego, el empleo, las tareas domésticas y las actividades de ocio
que requieren movilidad fisica. El aumento de la actividad fisica requiere un enfoque
multisectorial, interdisciplinar, basado en la poblacion y culturalmente pertinente, ya que se trata

de una demanda social y no so6lo individual..(21)



2.2.1.1 Bases fisioldgicas de la actividad fisica

Ademas de regular la postura y el movimiento, el sistema musculoesquelético también interviene
en la produccion, consumo de energia y en el metabolismo. Como tal, se considera un tejido
endocrino que segrega una serie de citoquinas que son liberadas por las fibras musculares y tienen
un efecto importante sobre las células, afectando asi al funcionamiento de érganos esenciales como
el higado, el pancreas y el tejido adiposo. Actlia como mediador entre los beneficios de la actividad

fisica para la salud. (22)

2.2.1.2 Beneficios de la Actividad fisica

Entre los beneficios de la actividad fisica de moderada a intensa se encuentra la disminucion del
tejido adiposo, sobre todo en personas con sobrepeso u obesidad; ademas, disminuye la ansiedad,
el estrés y la depresion a nivel neurologico, protege contra la demencia, reduce el riesgo de
accidentes cerebrovasculares y mejora el rendimiento cognitivo. Reduce la presion arterial,
disminuye el riesgo de diabetes y reduce el colesterol de lipoproteinas de baja densidad (LDL).. A

nivel endocrino, reduce el peso y el riesgo de cardiopatia coronaria. (22)

2.2.1.3 Consecuencias de la inactividad fisica
La Organizacion Mundial de la Salud afirma que "el comportamiento sedentario y los bajos niveles
de AF pueden tener efectos negativos en la salud, el bienestar y la calidad de vida de las

personas".(23)

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) informa de que el 60% de las personas de todo el
mundo no realizan actividad fisica (AF) en la medida en que podria ser beneficiosa para su salud.

La AF es la cuarta causa de muerte, y es responsable del 30% de los casos de enfermedades



cardiovasculares, el 27% de las enfermedades metabdlicas, aproximadamente el 21-25% de los
casos de cancer de mama y colon, y el 6-10% de los casos de enfermedades cronicas no

transmisibles.(24)

2.2.1.4 Importancia de la actividad fisica

Esta demostrado que padecer cualquier tipo de enfermedad cronica, incluso las no transmisibles,
aumenta el riesgo de que una persona desarrolle una enfermedad grave y, con frecuencia, fallezca
a causa de ella. Dado que se cree que el ejercicio de moderado a intenso tiene beneficiospara la
salud, la Organizacion Mundial de la Salud aconseja mantenerse activo para obtener beneficios
intersistémicos.(24)

2.2.1.5 Recomendaciones OMS en actividad fisica

Seglin la Organizacion Mundial de la Salud, todas las personas de 5 a 65 afios o mas, las que
padecen enfermedades cronicas y las mujeres embarazadas y las que acaban de dar a luz deberian

realizar actividad fisica en la medida de lo posible.(25)

Para obtener los beneficios, se recomienda que los de 18 y 64 afios realicen entre 2.5 y 5 horas de
actividad fisica moderada y entre 1.25 y 2.5 horas de actividad vigorosa por semana.. Ademas, se
aconseja que las personas de esta categoria realicen actividades de fortalecimiento muscular
moderadamente intensas dos veces por semana para evitar el sedentarismo, que aumenta el riesgo

de muerte por todas las causas.(25)

2.2.1.6. Instrumento de Medicion para la Actividad Fisica.

La AF se midio utilizando el Cuestionario Internacional de Actividad Fisica (IPAQ), destinado a

adultos de entre 18 y 65 afios. Se desarrolld en respuesta a la necesidad de un cuestionario



estandarizado para mitigar la sobreabundancia de datos no controlados derivados del uso excesivo
de cuestionarios de evaluacion en investigaciones poblacionales realizadas a nivel mundial. Esto
ha dificultado la comparacion de resultados y no ha sido suficiente para evaluar la actividad fisica

en diversos contextos. (26)

2.2.2 Flujo Pico Espiratorio

El flujo de aire maximo que se produce durante una espiracion forzada tras una inhalacion maxima
se denomina flujo espiratorio maximo o FEM y denota un mayor diametro de las vias respiratorias.
Este flujo debe producirse en los primeros 100 milisegundos tras una espiracion forzada y puede
expresarse en litros por minuto, litros por segundo o como valor porcentual. Ademas, el flujo
espiratorio maximo puede utilizarse como predictor de la obstruccion de las vias respiratorias de

gran diametro, aunque normalmente se tienen en cuenta el tamafio y la edad.(27)

2.2.2.1 Medicion del flujo pico espiratorio

En casos de enfermedad respiratoria aguda o cronica, el flujometro se utiliza para evaluar el grado
de obstruccion bronquial y proporcionar un diagnoéstico adecuado. El resultado de la espiracion
forzada se establece en una escala de L/min y oscila entre 100, 800 y 900 L/min. La Asociacion

de la Sociedad Toracica afirma que este equipo suele funcionar de las siguientes maneras.(28)

v Rango de flujo preciso de 0 a 900 1/min (0 a 15 1/s), proporcionando valores dentro

de los 10 1/min o el 10% del valor real determinado por el espirdmetro.



Repetitibilidad: no debe haber una desviacion superior al 3% o 10 1/min entre dos
maniobras.
Reproducibilidad: menos del 5% o 20 I/min deben separar unos dispositivos de

otros.

2.2.2.2 Procedimiento para realizar el flujo pico espiratorio

Adiestrar al uso del medidor indicando cada paso a seguir es necesario para un registro correcto,

se debe tener en cuenta: (28)

v

Adiestrar el uso del medidor indicando cada paso a seguir es necesario para un
registro correcto.

Configure el indicador del equipo en 0.

Es importante sujetar correctamente el medidor de escala para evitar que se
bloquee.

Mantenerse de pie es la mejor posicion.

Inhale todo el aire que pueda hasta llenar completamente los pulmones.

Proteja todo el contorno de la boquilla colocdndola entre los labios

Absténgase de toser y asegurese de que su lengua no se interpone en la abertura del
dispositivo.

Sujete el aparato en posicion horizontal y suelte el aire tan rapido como pueda, no
mas de uno o dos segundos.

Proceder con la lectura y anotacion.

Repita el proceso dos veces mas.

Identificar los tres valores y seleccionar la de mayor valor.



2.2.2.3 Ventajas (28)

v

Los resultados de la medicion del FEM ofrecen una evaluacion del grado de
obstruccidn bronquial y se correlacionan con los niveles de FEV1.

No requiere una espiracion completa hasta alcanzar el volumen residual, a
diferencia de la espirometria forzada, que en algunas personas puede provocar tos
o sibilancias.

El disefio compacto, ligero y facil de usar del medidor permite realizar mediciones
en diversos entornos de pacientes. Obtener con precision la cooperacion del
paciente no es demasiado dificil. Se puede utilizar a partir de los 5 6 6 afos.

El aparato no necesita mucho mantenimiento técnico.

Al contrario de la espirometria, la interpretacion del resultado es simple. El personal

médico puede adiestrar al paciente para su interpretacion.

2.2.2.4 Desventajas (28)

Cuando se utiliza para evaluar inicialmente a un paciente asmatico, no puede ser
utilizado como sustituto de la espirometria. El FEM es menos sensible que el FEV 1.
En rangos altos, se han registrado lecturas excesivas de hasta 60 I/min y lecturas
excesivas de hasta 80 1/min en rangos medios (alrededor de 300 1/min).

No proporciona datos sobre el funcionamiento de las vias de pequefio calibre.

En el tratamiento de pacientes con enfermedad pulmonar obstructiva crénica

(EPOC), no es efectivo como la espirometria.



v Puede ser menos vaporizable y mas susceptible de simulacion en nifios pequefios y
ancianos debido a su dependencia del esfuerzo y de una técnica de ejecucion
adecuada.

v' Los pacientes deben dedicarse a realizar la maniobra con la frecuencia
recomendada y a documentar los datos para el seguimiento a largo plazo, sobre todo

durante las fases estables de la enfermedad.
2.3. Formulacion de hipoétesis
2.3.1. Hipétesis general

Ha: Existe relacion entre la actividad fisica y el flujo pico espiratorio en los trabajadores

de una empresa textil. Lima-2024.

Ho: No existe relacion entre la actividad fisica y el flujo pico espiratorio en los trabajadores

de una empresa textil. Lima-2024.
2.3.1. Hipotesis especificas

Ha: Existe relacion entre la actividad fisica segin dimension intensidad y el flujo pico

espiratorio en los trabajadores de una empresa textil. Lima-2024.

Ho: No existe relacion entre la actividad fisica segin dimension intensidad y el flujo pico

espiratorio en los trabajadores de una empresa textil. Lima-2024.

Ha: Existe relacion entre la actividad fisica seglin su dimension frecuencia y el flujo pico

espiratorio en los trabajadores de una empresa textil. Lima-2024.

Ho: No existe relacion entre la actividad fisica segiin su dimension frecuencia y el flujo

pico espiratorio en los trabajadores de una empresa textil. Lima-2024



Ha: Existe relacion entre la actividad fisica segiin su dimension duracion y el flujo pico

espiratorio en los trabajadores de una empresa textil. Lima-2024

Ho: No existe relacion entre la actividad fisica segun su dimension duracion y el flujo pico

espiratorio en los trabajadores de una empresa textil. Lima-2024



CAPITULO 111

METODOLOGIA

3.1. Método de la investigacion
El estudio de investigacion empleara la técnica hipotético-deductiva, que parte de una hipotesis de
investigacion que se investiga para derivar conclusiones que deben corroborarse con los datos
disponibles. (29)

3.2. Enfoque de la investigacion
Dado que la técnica cuantitativa evaluaré las variables del estudio mediante la recogida de datos y
aplicara el andlisis estadistico para extraer conclusiones y evaluar hip6tesis, ha sido el eje principal

de esta tesis. (30).

3.3. Tipo de investigacion

La presente tesis es de tipo aplicada porque concentra su atencion en las posibilidades concretas
de llevar a la practica las teorias generales, y dirige sus esfuerzos a resolver las necesidades
planteadas por la sociedad y los hombres abordando problemas reales a los que se enfrenta la

poblacion objeto de estudio y exige una solucion inmediata. (31)

3.4. Diseiio de la investigacion
El estudio empled un disefio transversal correlacional no experimental, las variables se observaron
en su entorno natural para su andlisis. Los datos se recogieron una sola vez para describir las
relaciones entre las variables (30). El proyecto de investigacion también es de naturaleza
descriptiva, ya que pretende describir las frecuencias de las variables de estudio y establecer una

relacion estadistica entre las dos variables o fendmenos.(32)



3.5. Poblacion, muestra y muestreo
Poblacion
La investigacion estard conformada por 80 trabajadores que laboran en una empresa textil de la
ciudad de Lima, en el periodo de marzo a agosto del 2024.
Muestra
Dado que en este estudio se incluird a la poblacion completa siempre y cuando cumpla con los
criterios de inclusion y exclusion, se realizard un muestreo censal(33). Cabe mencionar que en ¢l
participaran 80 empleados de una empresa textil de Lima de marzo a agosto, quienes cumplirdn

con los requisitos de inclusion y exclusion.

Muestreo

Con el muestreo de conveniencia no probabilistico, los participantes que se ajustan a los criterios
de inclusion y exclusion pueden elegirse mediante el uso de un juicio subjetivo por parte del

investigador a la hora de seleccionar las muestras (33).

Criterios de inclusion

Trabajadores entre 20 y 50 afios

Trabajadores que firmen el consentimiento informado

Trabajadores que completen ambos instrumentos de evaluacion

Trabajadores sin antecedentes cardiopulmonares

Criterios de exclusion

Trabajadoras gestantes



Trabajadoras en periodo de lactancia

Trabajadores con anomalias musculoesqueléticas (hendidura toracica, cifoescoliosis, etc.)

Trabajadores con afecciones respiratorias de larga duracion

Trabajadores recién operados.

3.6 Variables y operacionalizacion

Variable 1: Actividad fisica

Definicion operacional: Se define como cualquier movimiento musculoesquelético que da lugar
a GE; por otro lado, la AF se refiere a cualquier movimiento que se realiza mientras se estd en
movimiento, incluso durante las actividades diarias y el tiempo de ocio (34). Para el presente

estudio se evaluara mediante el IPAQ, que se calificard en una escala baja, moderada y alta.



Definicion

Escala de

Variable Definicion operacional | Dimensiones | Indicadores . or Escala valorativa
conceptual medicion
Se considera | El Cuestionario | Nivel 1. En la semana anterior, jcuantos Baja:
tal cualquier | Internacional de | Actividad dias realizd6 una actividad fisica Menos de 600 MET
movimiento | Actividad Fisica (IPAQ) | fisica baja extenuante como levantamiento de min-semana
del  cuerpo | permite al participante pesas, excavacion, entrenamiento
que utilice | informar de cudnto | Nivel aerdbico o ciclismo a paso ligero? Moderada:
musculos y | tiempo pasa caminando, | Actividad 2. En uno de esos dias, ;cuanto 600 MET  min-
requiera gasto | sentado y realizando | fisica tiempo dedic6 normalmente a semana (5 dias)
de energia. actividades de | Moderada realizar una actividad fisica
intensidad moderada a vigorosa? Alta:
vigorosa. Su objetivo es | Nivel 3. En los siete dias anteriores, 30000 MET min-
vigilar a la poblacion. | Actividad [cuantos dias realiz6 una actividad semana (7 dias) y
Presenta tres | fisica Alta fisica moderada, como levantar 1500 MET (3 dias)
caracteristicas: pesos pequefios o montar en
Actividad intensidad, frecuencia y bicicleta a un ritmo constante? Ordinal
fisica duracién. Es importante excluye pasear

mencionar que la
actividad se mide en
Mets.

4. En uno de esos dias, ;cuanto
tiempo dedic6 normalmente a
realizar ejercicio fisico moderado
en general?

5. De los ultimos siete dias,
jcuantos camind durante diez
minutos o mas cada dia?

6. En uno de esos dias, ;cuanto
tiempo suele pasar caminando en
total?

7. En los ultimos siete dias, ;cuanto
tiempo de la jornada laboral paso
sentado?

Fuente: Elaboracion propia




Variable 2: Flujo pico espiratorio

Definicion operacional: El flujdémetro mini-Wrigth, que tiene rangos de 0 a 900 litros por minuto

y estéa codificado por tonos verdes, amarillos y rojos determinados en porcentaje segun la gravedad

de la obstruccién bronquial, se utilizard para evaluar la funcion pulmonar y pronosticar la

obstruccion de las vias respiratorias (35).

. Definicion Definicion ) . . Escala de Escala
Variable . Dimensiones | Indicadores ., .
conceptual operacional medicion | valorativa
Es el flujo | Es la cantidad de Verde Verde:
maximo aire expulsada a la (Estable) PFE > 80%
que puede | mayor velocidad
alcanzarse | posible en tres Amarillo Amarillo:
al realizar | intentos, medida (Alerta) PFE > 60-80
una en litros  por
maniobra minuto y recogida Rojo Rojo:
espiratoria | a  nivel del (Emergencia) PEF <60%
enérgica. instrumento. Esta
informacion nos
ayudara a
Fluj.o plf:O determinar ’el Flu30‘metr1a Ordinal
espiratorio estado de las vias | (L/min)
respiratorias.

Fuente: Elaboracion propia




3.7 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Los pasos y actividades que sigue un investigador para recopilar datos sobre la poblacion que
estudia, alcanzar los objetivos de la investigacion y comprobar las hipotesis se denominan técnicas

o herramientas (36).

3.7.1 Técnica

El presente estudio permitira la recogida clara y precisa de datos utilizando instrumentos y la
elaboracion pertinente de esos datos (36), se utilizara el Cuestionario Internacional de Actividad
Fisica (IPAQ) para medir la variable Actividad fisica, y un instrumento de flujometria para medir

la variable Flujo pico espiratorio.

3.7.2 Descripcion de instrumentos

El Cuestionario Internacional de Actividad Fisica (IPAQ) se utilizara como instrumento
documental en este estudio para evaluar la actividad fisica, y la flujometria se utilizara para medir
el Flujo pico espiratorio.

- Cuestionario internacional de actividad fisica (IPAQ): Consta de siete preguntas sobre la
frecuencia, duracion e intensidad del ejercicio fisico (de moderado a intenso), y fue creada por
especialistas internacionales en 1996. Estd pensada para ser utilizada por personas de entre 18 y
65 afios y ofrece informacion sobre el tiempo que la persona pasa sentada y caminando, asi como
sobre la intensidad de sus actividades. Su objetivo es el seguimiento de la poblacion, y sus tres
caracteristicas son las siguientes: intensidad (leve, moderada o vigorosa), frecuencia (dias de la
semana) y duracion (hora del dia). Cabe senalar que la medicion de la actividad semanal se realiza
en Mets por minuto a la semana (30). Este equipo es asequible, sencillo de utilizar y permite

recoger datos de poblaciones enormes.



Cabe destacar que su fiabilidad y validez se obtuvieron en doce paises en 2000, por lo que puede

aplicarse a investigaciones posteriores (37).

Variable 1: Actividad Fisica

Nombre Cuestionario internacional de actividad fisica (IPAQ)

Autores Instituto Karolinsca, Universidad de Sydney, Centros para el
Control y la Prevencion de Enfermedades (CDC),
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) - 1996

Aplicacion Individual

Tiempo de duracion 20 - 30 minutos

Dirigido 18 - 65 afios

Valor Baja:

Menos de 600 MET min-semana

Moderada:
600 MET min-semana (5 dias)

Alta:
3000 MET min-semana (7 dias) y 1500 MET (3 dias)

Descripcion del instrumento

Podemos determinar la cantidad de actividad fisica que se ha
realizado en los ultimos siete dias gracias al Cuestionario
Internacional de Actividad Fisica (IPAQ), que se dio a
conocer oficialmente en Ginebra en 1998. Se presenta en dos
versiones: una larga y otra corta. La version corta, que incluye
siete items y evalia tres factores -frecuencia, duracién e
intensidad-, es la mas popular. Se miden en términos de
(METs/min/dia) y los minutos deben multiplicarse por los
dias y los mets de referencia, que son caminar 3,3 mets,
actividad fisica moderada 4 mets y actividad fisica vigorosa 8
mets. Esto dividird los niveles de actividad fisica en tres
categorias: baja, moderada y alta.

Fuente: Elaboracion propia

- Flujometria: Se utilizara con el pequefio caudalimetro Wright conforme a la American Thoracic

Society. El minifluyjometro de Wright es un dispositivo formado por un tubo interior con un

mecanismo de resorte o piston que se mueve en respuesta a un flujo de aire forzado aplicado a la



espiracion medido en litros por minuto. En funcién del grado de obstruccion bronquial, predice la
obstruccion de las vias respiratorias y evalua la capacidad de la funcion pulmonar con valores de
flujo que oscilan entre 0 y 900 litros por minuto, o entre 0 y 15 litros por segundo. Los porcentajes
y colores del flujometro se utilizan para clasificar los valores como obstruccidon pulmonar entre la
zona de color del 80% y el 100%. La técnica del procedimiento se realizara en bipedo, tras lo cual
se pondra a cero el indicador, se mantendra el caudalimetro en posicion horizontal, se solicitara
una inspiraciéon maxima, se confirmara que los labios rodean la boquilla y se solicitara un soplo

explosivo de forma rapida y enérgica. (38).

Variable 2: Flujo Pico Espiratorio
Nombre Flujometria modelo Mini-Wrigth - Codigo 1841
Marca Clement Clarke
Aplicacion Individual
Tiempo de duracion 8 a 10 minutos
Valor >80% (Verde)
60%-80% (Amarillo)
<60% (Rojo)
Medidas 60-800 /min
Descripcion del Mecanismo de resorte o de piston
instrumento Rango volumétrico: 0 a 900 I/min
Colores verde, amarillo y rojo codificados.
Determina la extension de la obstruccion bronquial.
Sencillo y escalable

Fuente: Elaboracion propia
3.7.3 Validacion
Teniendo en cuenta "su contenido, sus criterios, su constructo, la opinion de los expertos y la

comprension de los instrumentos", asi como una planificacion adecuada del cuestionario y el



disefio de los items, la validacion determinara en qué medida el instrumento permitira medir la

variable del estudio actual.(36)

- Cuestionario internacional de Actividad Fisica

Segiin Huaman L. Bolafios N., 198 estudiantes de pregrado de enfermeria de la Universidad
Peruana Cayetano Heredia participaron en un estudio de 2017 que utilizd6 como herramienta el
Cuestionario Internacional de Actividad Fisica (IPAQ). Es importante senalar que el IPAQ ha sido
validado para el estudio en cuestion (40).

- Flujémetro: Sera validado por juicios de expertos.

Fue certificado por primera vez por Brighton Medical en 1970, es el patron oro para el tratamiento
del asma. Las mediciones del flujo espiratorio maximo son sencillas de realizar con este dispositivo

ligero y portatil, y sus valores oscilan entre 60 y 900 L/min. (38).

3.7.3 Confiabilidad

"Es la capacidad del instrumento para producir resultados congruentes cuando se aplica

u vez. . C . o .
or segunda vez, en condiciones lo mas similares posibles" permite disponer de medidas de
medicion congruentes. También se refiere a la coherencia de las puntuaciones que se obtienen de

las personas que utilizan el mismo cuestionario. (33).



Cuestionario internacional de Actividad Fisica

La fiabilidad del instrumento IPAQ, determinada por el alfa de Cronbach, resultd ser de 0,9 en un
estudio realizado por Fernandez et al. (2011) en individuos de Sevilla con edades comprendidas
entre los 18 y los 65 afios. Ademas, el andlisis factorial revel? tres factores que podian explicar el
52,569% de la varianza, y la escala era sensible a los niveles de actividad, con una correlacion F
(1)=4,131; p<0,05 con el BDI (r =-0,127; p<0,05) (43).

Flujometro:

Rodriguez (20) inform6 de que el flujémetro tenia un fuerte nivel de confianza (0,86%) en su

investigacion de personas sanas. (41)

3.8 Plan de procesamiento y analisis de datos

En este estudio, el plan de tratamiento y andlisis de los datos permitira establecer un orden con la
informacion adquirida; los datos se ordenaran y transcribirdn a un programa informatico para que
puedan modificarse segliin sea necesario, ofreciendo una herramienta significativa e indispensable
(42); también utilizaremos el programa Excel para completar la muestra del estudio y asegurarnos
de que los datos estdn completos antes de desarrollar la base de datos en SPSS version 27.0 para
realizar los calculos estadisticos.

Del mismo modo, se realizard un analisis cuantitativo y se utilizaran variables ordinales para
verfiicar la relacion entre ellas.

3.9 Aspectos éticos

Este trabajo se basara en la filosofia de los principios éticos, que incluyen la integridad, el respeto

por el individuo y las obligaciones de beneficencia, justicia/equidad y no maleficencia.



Ademas, este estudio se llevara a cabo de acuerdo con las normas internacionales de la Declaracion
de Helsinki, que hace hincapié¢ especificamente en los derechos humanos de los voluntarios que
son sujetos de investigacion sanitaria. Seguiremos los protocolos establecidos por el Comité de
Etica, que protegen los derechos, el bienestar y la dignidad de todos los seres vivos implicados en
un estudio, asi como el bienestar, los derechos y la dignidad de los participantes.

La poblacién investigada recibira informacion sobre el propdsito del estudio, la confidencialidad

y las recomendaciones al concluir la investigacion (43).

En ultima instancia, la investigacion no supondrd ningln riesgo para los participantes, ya que no
comprometerd su integridad. La confidencialidad de los participantes se garantizaran mediante la
asignacion de un codigo en el momento del registro en la base de datos, y sélo el investigador
principal tendra acceso a los datos recogidos gracias a una clave secreta. Asimismo, todos los datos
se eliminaran tras el andlisis y la interpretacion de los resultados, de conformidad con el articulo

n°® 29733 (44).



CAPITULO IV

ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1 Cronograma de actividades

Cronograma  de 2024

actividades Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto
I. Planificacion

Elaboracion del X

protocolo

Identificacion  del X

problema

Formulaciéon del X

problema

Recoleccion de X

bibliografia

Antecedentes del X

problema

Elaboracion del X

marco Teorico

Objetivo e Hipotesis X

Variables 'y su X

Operacionalizacién

Diseio de 1la X

investigacion

Disefio de los X

instrumentos

Validacion y

aprobacion - X X

presentacion al

asesor de tesis

Presentacion e

inscripcion del X X

proyecto de la tesis a

EAPTM

Fuente: Elaboracion propia




4.2 Presupuesto

4.2.1 Bienes
N° Detalle Cantidad Costo Costo total
unitario

1 Hojas Bond 1 millar S/.15.00 S/.15.00

2 Lapiceros 10 unid. S/. 0.50 S/. 5.00

3 Copias 100 unid. S/. 0.10 S/.10.00

4 Impresiones 100 unid. S/. 0.10 S/.10.00

5 Grapas 1 caja S/. 5.00 S/. 5.00

6 Engrapadora 1 unid. S/. 6.00 S/. 6.00
SUB-TOTAL S/. 51.00

Fuente: Elaboracion propia
4.2.2 Servicios
N° Detalle Cantidad Costo Costo
unitario total

1 Servicio movil 1 S/.39.90 S/.39.90

2 Internet 1 S/.50.00 S/.50.00
SUB-TOTAL S/.89.90

Fuente: Elaboracion propia
Bienes — Servicios Total
S/.51.00 + S/.89.90 S/.140.90

Fuente: Elaboracion propia
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CAPITULO IV

Anexo 1: Matriz de Consistencia

ANEXOS

“ACTIVIDAD FISICA Y FLUJO PICO ESPIRATORIO EN TRABAJADORES DE UNA EMPRESA TEXTIL LIMA,2024”

PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLES | METODOLOGIA
General General General
Existe relacion entre la actividad fisica Metodo:
. . . el flujo pico espiratorio en los
(Cual es la relacion entre la | Determinar la relacion entre la Y . op P : Hipotetico-
fividad fisi 1 flui fividad fisi 1 fluio bi trabajadores de una empresa textil. p
actividad fisica y el fluyjo | actividad fisica y el flujo pico ) :
. . y ] . . Yy J p Lima-2024. Deductivo
pico espiratorio en espiratorio en los trabajadores . —
. o (Nula):No existe relacion entre la
trabajadores de una de una empresa textil. Lima- dividad fisi 1 fluio oi
oo actividad fisica y el flujo pico
empresa textil. Lima-2024? 2024 ) . Y ) JoP Enfoque:
espiratorio en los trabajadores de una
empresa textil. Lima-2024. Actividad Cuantitativa
Especificos Especificos Especificos fisica
(Cuadl es la relacion entre la | Determinar la relacion entre la | Existe relacion entre la actividad fisica -
actividad fisica segun su actividad fisica segin segln dimension intensidad y el flujo Flujo Pico Tipo de
dimension intensidad y el | dimension intensidad y el flujo | pico espiratorio en los trabajadores de Espiratorio Estudio:
flujo pico espiratorio en los pico espiratorio en los una empresa textil. Lima-2024. _
trabajadores de una trabajadores de una empresa Aplicada
empresa textil. Lima-2024? textil. Lima-2024.
Diseiio:
Transversal

correlacional no
experimental




(Cual es la relacion entre la
actividad fisica seglin su
dimension frecuencia y el
flujo pico espiratorio en los
trabajadores de una
empresa textil. Lima-2024?
(Cual es la relacion entre la
actividad fisica segun
dimensioén duracion y el
flujo pico espiratorio en los
trabajadores de una
empresa textil. Lima-2024?
(Cudl es la actividad fisica
en los trabajadores de una
empresa textil. Lima-2024?

(Cual es el flujo pico
espiratorio en los
trabajadores de una
empresa textil. Lima-2024?
(Cuales son las
caracteristicas
sociodemograficas en los
trabajadores de una
empresa textil. Lima-2024?

Determinar la relacion entre la
actividad fisica segin su
dimension frecuencia y el flujo
pico espiratorio en los
trabajadores de una empresa
textil. Lima-2024.
Determinar la relacion entre la
actividad fisica seglin su
dimension duracion y el flujo
pico espiratorio en los
trabajadores de una empresa
textil. Lima-2024.
Identificar la actividad fisica
en los trabajadores de una
empresa textil. Lima-2024.

Identificar el flujo pico
espiratorio en los trabajadores

de una empresa textil. Lima-
2024

Identificar las caracteristicas
sociodemograficas en los
trabajadores de una empresa
textil. Lima-2024

No existe relacion entre la actividad
fisica segiin dimension intensidad y el
flujo pico espiratorio en los trabajadores
de una empresa textil. Lima-2024.

Existe relacion entre la actividad fisica
segun su dimension frecuencia y el flujo
pico espiratorio en los trabajadores de
una empresa textil. Lima-2024.

No existe relacion entre la actividad
fisica segn su dimension frecuencia y
el flujo pico espiratorio en los
trabajadores de una empresa textil.
Lima-2024.

Existe relacion entre la actividad fisica
segun su dimension duracion y el flujo
pico espiratorio en los trabajadores de
una empresa textil. Lima-2024.

No existe relacion entre la actividad
fisica segtin su dimension duracion y el
flujo pico espiratorio en los trabajadores

de una empresa textil. Lima-2024.

Naturaleza:
Descriptiva

Poblacion:
Conformada
por 80
trabajadores
que laboran en
una empresa
textil. Lima-
2024.

Muestra:
Conformada
por 80
empleados de
una empresa
textil de Lima
de marzo a
agosto 2024,
quienes
cumpliran con
los requisitos de
inclusion y
exclusion.

Fuente: Elaboracion propia




Anexo 2: Matriz de Operacionalizacion de variables

Variable 1: Actividad Fisica

actividad se mide en
Mets.

5. De los ultimos siete dias, ;cuantos
camind durante diez minutos o mas
cada dia?

6. En uno de esos dias, ;cuanto tiempo
suele pasar caminando en total?

7. En los ultimos siete dias, ;cudnto
tiempo de la jornada laboral pasé
sentado?

Variable Definicion Definicion operacional | Dimensiones | Indicadores Esca.la. . de | Escala .
conceptual medicion | valorativa
Se considera | El Cuestionario | Nivel 1. En la semana anterior, ;cuantos Baja:
tal cualquier | Internacional de | Actividad dias realizd una actividad fisica Menos de 600
movimiento | Actividad Fisica (IPAQ) | fisica baja extenuante como levantamiento de MET  min-
del cuerpo | permite al participante pesas, excavacidon, entrenamiento semana
que utilice | informar de cuanto | Nivel aerdbico o ciclismo a paso ligero?
musculos y | tiempo pasa caminando, | Actividad 2. Enuno de esos dias, ;cuanto tiempo Moderada:
requiera sentado y realizando | fisica dedic6 normalmente a realizar una 600 MET
gasto de | actividades de | Moderada actividad fisica vigorosa? min-semana
energia. intensidad moderada a 3. En los siete dias anteriores, (5 dias)
vigorosa. Su objetivo es | Nivel [cuantos dias realiz6 una actividad
vigilar a la poblacion. | Actividad fisica moderada, como levantar pesos Alta:
Presenta tres | fisica Alta pequefios o montar en bicicleta a un 3000 MET
Actividad caracteristicas: ritmo constante? excluye pasear . min-semana
. . . . , . . Ordinal .
fisica intensidad, frecuencia y 4. En uno de esos dias, ;cuanto tiempo (7 dias) vy
duracién. Es importante dedicO6 normalmente a realizar 1500 MET (3
mencionar que la ejercicio fisico moderado en general? dias)

Fuente: Elaboracion propia




Variable 2: Flujo Pico Espiratorio

Esta
informacioén nos
ayudara a
determinar el
estado de las
vias
respiratorias.

. Definicion Definicion . . . Escala de Escala
Variable ) Dimensiones Indicadores ., .
conceptual operacional medicion valorativa
Es el flujo | Esla cantidad de Verde Verde:
maximo que | aire expulsada a (Estable) PFE > 80%
puede la mayor
alcanzarse .
al realizar velocidad
una posible en tres Amarillo Amarillo:
maniobra intentos, medida (Alerta) PFE > 60-80
espiratoria | en litros  por
. enérgica. minuto y
FluJ.O pico recogida a nivel Flujometrla Rojo Ordinal Rojo:
espiratorio del instrumento. | (L/min) (Emergencia) PEF < 60%

Fuente: Elaboracion propia




Anexo 3: Instrumentos

CUESTIONARIO INTERNACIONAL DE ACTIVIDAD FISICA (IPAQ)

Nos interesa conocer el tipo de actividad fisica que usted realiza en su vida cotidiana, las preguntas
se referiran al tiempo que destino a estar activo/a en los ultimos 7 dias. Le informamos que este

cuestionario es totalmente andénimo.

En la semana anterior, ;cuantos dias realizo una actividad fisica extenuante como

1 levantamiento de pesas, excavacion, entrenamiento aerobico o ciclismo a paso ligero?
- Dias por semana (Indicar el numero)

- Ninguna actividad fisica extenuante (pase a la pregunta 3)

- No sabe/ no esta seguro

En uno de esos dias, ;jcuanto tiempo dedicé normalmente a realizar una actividad fisica
2 | vigorosa?

- Indique cuantas horas por dia

- Indique cuantos minutos por dia

En los siete dias anteriores, ;cuantos dias realizo una actividad fisica moderada, como
3 levantar pesos pequeiios 0 montar en bicicleta a un ritmo constante? excluye pasear

- Dias por semana (Indicar el numero)

- Ninguna actividad fisica moderada

- No sabe/ no esta seguro

En uno de esos dias, ;cuanto tiempo dedicé normalmente a realizar ejercicio fisico
4 | moderado en general?

- Indique cuantas horas por dia

- Indique cuantos minutos por dia

5 [ De los ultimos siete dias, ;cuiantos camind durante diez minutos o mas cada dia?

- Dias por semana (Indicar el numero)

- Ninguna caminata (Pase a la pregunta 7)

- No sabe/ no estd seguro

En uno de esos dias, ;cuanto tiempo suele pasar caminando en total?

6 - Indique cuantas horas por dia

- Indique cuantos minutos por dia




~ En los ultimos siete dias, ;cuinto tiempo de la jornada laboral pas6 sentado?

- Indique cuantas horas por dia

- Indique cuantos minutos por dia

- No sabe/ no esté seguro

Fuente: Elaboracion propia

VALOR DEL TEST:

1. Caminatas: 3’3 MET’ x minutos de caminata x dias por semana (E;j. 3’3x30 minutos x 5 =495
MET)

2. Actividad Fisica Moderada: 4 MET’ x minutos x dias por semana

3. Actividad Fisica Vigorosa: 8 MET’ x minutos x dias por

semana

A continuacion, sume los tres valores

obtenidos:

Total = caminata + actividad fisica moderada + actividad fisica
intenso

RESULTADOQO NIVEL DE ACTIVIDAD (seiale el que proceda)

NIVEL BAJO

NIVEL MODERADO

NIVEL ALTO




Nombres y apellidos:

Sexo:

INSTRUMENTO FLUJOMETRO

Edad:

DNI:

Celular:

Procedimiento:

Fecha:

Primera medida

Segunda medida

Tercera medida

Medida a considerar

progresivo

(Peligro)

COLOR SINTOMAS FEM (Flujo RECOMENDACION
Espiratorio Maximo)

Verde Sin sintomas FEM mayor a 80% Asma controlada: Seguir
tratamiento habitual.

Amarillo Sintomas diarios FEM de 60 a 80% Precaucidn: Ajustar
tratamiento segun plan de
cuidados remitidos por su
médico.

Rojo Empeoramiento FEM menor a 60% Peligro: Acudir a su médico

tal y como debe estar
indicado en su plan de
cuidados

Fuente: Elaboracion propia




Anexo 4: Validacion de Instrumentos

CARTA DE PRESENTACION
Mg. Julio Guillermo Mayo Del Alamo
DNI: 46850395
Presente
Asunto: VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTO.

Es muy grato dirigirme a usted para expresarle mi saludo y asi mismo, hacer de su conocimiento
que siendo Bachiller de terapia Fisica y Rehabilitacion, requiero validar los instrumentos con los
cuales recogeré la informacion necesaria para desarrollar mi investigacion con la cual optaré el

grado de Especialista en Fisioterapia Cardiorespiratoria.

El titulo nombre de mi proyecto de investigacion es: “ACTIVIDAD FISICA Y FLUJO
PICO ESPIRATORIO EN TRABAJADORES DE UNA EMPRESA TEXTIL
LIMA,2024””, y siendo imprescindible contar con la aprobacién de docentes especializados
para aplicar los instrumentos en mencion, he considerado conveniente recurrir a Usted, ante su

connotada experiencia como investigador.

El expediente de validacion que le hago llegar contiene:

- Carta de presentacion.
- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.
- Matriz de operacionalizacion de las variables.

- Certificado de validez de contenido de los instrumentos.

Expresandole los sentimientos de respeto y consideracion, me despido de Usted, no sin antes

agradecer por la atencion que dispense a la presente.

Atentamente p {

ERIKA ALEXANDRA CAPCHA ESPINOZA
: D.N.1: 47626189



CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DE INSTRUMENTO

TITULO: “ACTIVIDAD FISICA Y FLUJO PICO ESPIRATORIO EN TRABAJADORES

DE UNA EMPRESA TEXTIL LIMA,2024”

N
o Dimensiones Pertinencia Relevancia Claridad Sugerencia
VARIABLE 1: Actividad Fisica
DIMENSION 1: SI | NO SI NO SI NO
1 leel Actividad fisica X X X
baja
DIMENSION 2: SI | NO SI NO SI NO
) Nivel Actividad fisica X X X
Moderada
DIMENSION 3: SI | NO SI NO SI NO
Nivel Actividad fisica
3 | Alta X X x
VARIABLE 2: Flujo Pico Espiratorio
DIMENSION 1: SI | NO SI NO SI NO
4 | Fluyjometria (L/min) X X X

1 pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

2 relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del

constructo.

3 claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la

dimension




Observaciones (precisar si hay suficiencia): Ninguna
Aplicacion solo para este estudio
Opinion de aplicabilidad:

Aplicable [ X]
Aplicable después de corregir [ |
No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador.

Mg: Julio Guillermo Mayo Del Alamo
DNI: 46850395
Especialidad del validador: Fisioterapeuta Cardiorrespiratorio

Lima, 15 de Setiembre 2024

Y Tecndlon Médico
Fisioterapia Cardiorespiratoria
C.IMP 10564 RN.E. 00427

Firma del Experto Informante



VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR JUEZ EXPERTO
Mg. Julio Guillermo Mayo Del Alamo

Me dirijo a Ud. Para saludarlo y dado su experiencia, solicito su revision respecto al instrumento de
recoleccion de datos del proyecto de investigacion titulado: “ACTIVIDAD FISICA 'Y FLUJO PICO
ESPIRATORIO EN TRABAJADORES DE UNA EMPRESA TEXTIL LIMA,2024” para
optar el titulo profesional de Especialista en Fisioterapia Cardiorespiratoria en la Universidad Privada
Norbert Wiener. Muchas gracias por su colaboracion.

Tenga en consideracion los criterios base que a continuacion se presenta y marque con una (X) o

un check (V') en SI o NO, en cada criterio seglin su opinion.

tem Criterio SI NO Observacion
1 El instrumento recoge informacion que | X

permita dar respuesta al problema de

investigacion.
2 El instrumento propuesto responde a los | X

objetivos de estudio.

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

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

desarrollo del instrumento.

6 Los items son claros y entendibles. X
7 El nimero de items es adecuado para su | X
aplicacion.

Sugerencias: [ ]
Aplicable: [ X]

Fecha: 19 de Setiembre del 2024

: Tecndlao Médico
Fisioterapia Cardiorespiratoria
CTMP 10564 RN.E.00427
Mg. Julio Guillermo Mayo Del Alamo

DNI: 46850395



CARTA DE PRESENTACION
Mg. David Martin Mufioz Ybafiez
DNI: 41664193
Presente
Asunto: VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTO.

Es muy grato dirigirme a usted para expresarle mi saludo y asi mismo, hacer de su conocimiento
que siendo Bachiller de terapia Fisica y Rehabilitacion, requiero validar los instrumentos con los
cuales recogeré la informacion necesaria para desarrollar mi investigacion con la cual optaré el

grado de Especialista en Fisioterapia Cardiorespiratoria.

El titulo nombre de mi proyecto de investigacion es: “ACTIVIDAD FISICA 'Y FLUJO
PICO ESPIRATORIO EN TRABAJADORES DE UNA EMPRESA TEXTIL
LIMA,2024””, y siendo imprescindible contar con la aprobacion de docentes especializados
para aplicar los instrumentos en mencion, he considerado conveniente recurrir a Usted, ante su

connotada experiencia como investigador.

El expediente de validacion que le hago llegar contiene:

- Carta de presentacion.
- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.
- Matriz de operacionalizacion de las variables.

- Certificado de validez de contenido de los instrumentos.

Expresandole los sentimientos de respeto y consideracion, me despido de Usted, no sin antes

agradecer por la atencidon que dispense a la presente.

Atentamente - {

ERIKA ALEXANDRA CAPCHA ESPINOZA
D.N.1: 47626189



CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DE INSTRUMENTO

TITULO: “ACTIVIDAD FISICA Y FLUJO PICO ESPIRATORIO EN TRABAJADORES

DE UNA EMPRESA TEXTIL LIMA,2024”

N
o Dimensiones Pertinencia Relevancia Claridad Sugerencia
VARIABLE 1: Actividad Fisica
DIMENSION 1: SI | NO SI NO SI NO
1 leel Actividad fisica X X X
baja
DIMENSION 2: SI | NO SI NO SI NO
) Nivel Actividad fisica X X X
Moderada
DIMENSION 3: SI | NO SI NO SI NO
Nivel Actividad fisica
3 | Alta X X x
VARIABLE 2: Flujo Pico Espiratorio
DIMENSION 1: SI | NO SI NO SI NO
4 | Fluyjometria (L/min) X X X

1 pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

2 relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del

constructo.

3 claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la

dimension




Observaciones (precisar si hay suficiencia): Ninguna
Aplicacion solo para este estudio
Opinion de aplicabilidad:

Aplicable [ X]
Aplicable después de corregir [ ]
No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador.

Mg: David Martin Mufioz Ybaiiez
DNI: 41664193

Especialidad del validador: Fisioterapeuta Cardiorrespiratorio

; g 2 g ! Lima, 15 de Setiembre 2024

oD ANISTENMCIAY ,

Firma del Experto Informante



VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR JUEZ EXPERTO
Mg. David Martin Mufioz Ybafiez

Me dirijo a Ud. Para saludarlo y dado su experiencia, solicito su revision respecto al instrumento de
recoleccion de datos del proyecto de investigacion titulado: “ACTIVIDAD FISICA 'Y FLUJO PICO
ESPIRATORIO EN TRABAJADORES DE UNA EMPRESA TEXTIL LIMA,2024” para
optar el titulo profesional de Especialista en Fisioterapia Cardiorespiratoria en la Universidad Privada
Norbert Wiener. Muchas gracias por su colaboracion.

Tenga en consideracion los criterios base que a continuacion se presenta y marque con una (X) o

un check (V') en SI o NO, en cada criterio seglin su opinion.

tem Criterio SI NO Observacion
1 El instrumento recoge informacion que | X

permita dar respuesta al problema de

investigacion.
2 El instrumento propuesto responde a los | X

objetivos de estudio.

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

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

desarrollo del instrumento.

6 Los items son claros y entendibles. X
7 El nimero de items es adecuado para su | X
aplicacion.

Sugerencias: [ ]
Aplicable: [ X]

—_— Fecha: 19 de Setiembre del 2024

™ YBANEL
Tesnblogo . y Rehabatacen
ord prare—] a
Mg. David Martin Muifioz Ybaiiez

DNI: 41664193



CARTA DE PRESENTACION
Mg. Luis Alberto Sanchez Avalos
DNI: 72610183
Presente
Asunto: VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTO.

Es muy grato dirigirme a usted para expresarle mi saludo y asi mismo, hacer de su conocimiento
que siendo Bachiller de terapia Fisica y Rehabilitacion, requiero validar los instrumentos con
los cuales recogeré la informacion necesaria para desarrollar mi investigacion con la cual optaré

el grado de Especialista en Fisioterapia Cardiorespiratoria.

El titulo nombre de mi proyecto de investigacion es: “ACTIVIDAD FISICA Y
FLUJO PICO ESPIRATORIO EN TRABAJADORES DE UNA EMPRESA TEXTIL
LIMA,2024"", y siendo imprescindible contar con la aprobacién de docentes especializados
para aplicar los instrumentos en mencion, he considerado conveniente recurrir a Usted, ante

su connotada experiencia como investigador.

El expediente de validacién que le hago llegar contiene:

- Carta de presentacion.

- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.
- Matriz de operacionalizacién de las variables.

- Certificado de validez de contenido de los instrumentos.

Expresandole los sentimientos de respeto y consideracidn, me despido de Usted, no sin antes

agradecer por la atencién que dispense a la presente.

Atentamente

ERIKA ALE RA CAPCHA ESPINOZA
D. N.I: 47626189



CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DE INSTRUMENTO

TITULO: “ACTIVIDAD FISICA Y FLUJO PICO ESPIRATORIO EN TRABAJADORES DE
UNA EMPRESA TEXTIL LIMA 2024”

D Dimensiones Pertinencia | Relevancia Claridad Sugerencia
VARIABLE 1: Actividad Fisica
DIMENSION 1: S NO SI NO SI NO
1 Ni.vel Actividad fisica X X X
baja
DIMENSION 2: SI NO SI NO SI NO
Nivel Actividad fisica
: Moderada % = S
DIMENSION 3: SI | NO SI NO Sl NO

Nivel Actividad fisica
3| Ala X X N

VARIABLE 2: Flujo Pico Espiratorio

DIMENSION 1: SI | NO | NO SI NO

4| Flujémetria (IL/min) X X X




1 pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

2 relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del

constructo.
3 claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo
Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir

la dimensién

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Ninguna
Aplicacidn solo para este estudio

Opinién de aplicabilidad:

Aplicable [ X]
Aplicable después de corregir [ ]
No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador.

Mg: Luis Alberto Sinchez Avalos
DNI: 72610183
Especialidad del validador: Fisioterapeuta Cardiorrespiratorio

Lima, 21 de Setiembre 2024
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Firma del Experto Informante ~



VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR JUEZ EXPERTO
Mg. Luis Alberto Sanchez Avalos

Me dirijo a Ud. Para saludarlo y dado su experiencia, solicito su revisién respecto al instrumento de
recoleccion de datos del proyecto de investigacién titulado: “ACTIVIDAD FISICA Y FLUJO
PICO ESPIRATORIO EN TRABAJADORES DE UNA EMPRESA TEXTIL
LIMA,2024” para optar el titulo profesional de Especialista en Fisioterapia Cardiorespiratoria en
la Universidad Privada Norbert Wiener. Muchas gracias por su colaboracion.

Tenga en consideracion los criterios base que a continuacion se presenta y marque con una (X)
o un check (V') en SI o NO, en cada criterio segiin su opinion.

Item Criterio SI | NO Observacion

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

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

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

4 La estructura del instrumento es| X
adecuada.

5 La secuencia presentada facilita el | X
desarrollo del instrumento.

6 Los items son claros y entendibles. X

7 El nimero de items es adecuado para su | X
aplicacion,

Sugerencias: [ ]

Aplicable: [ X]
Fecha: 21 de Setiembre del 2024
Qe
L---;‘.v!“ T

Mg. Luis Alberto Sanchez Avalos
DNI: 72610183
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