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RESUMEN
Objetivo: Determinar el nivel de actividad fisica en deportistas amateurs de un centro de
terapia fisica de Lima, periodo 2024. Materiales y Métodos: se utilizd el método
cuantitativo, para la poblacion fue tomando como referencia a la poblacion del periodo
anterior, fueron 124 participantes, con edades de 25 a 45 afios de edad. Resultados: Se
observo una prevalencia mayoritaria de individuos en el grupo de 25 a 29 afios,
representando el 30.6% del total, el deporte méas practicado es el voleibol, con un 31.5% de
los participantes, la mayor parte de la muestra se encuentra en la categoria de bajo peso, con
un 37.1%. los individuos realizan actividad fisica moderada, representando un 37.9% del
total Entre las edades de 25 a 29 afios, el 47.4% realiza actividad fisica moderada, en el grupo
femenino, el 37.1% realiza actividad fisica alta, entre los solteros, el 61.9% realiza actividad
fisica alta, el 23.8% moderada Conclusiones: Los niveles de actividad fisica varian
significativamente segun el tipo de deporte, con deportes como natacion y tenis mostrando

una inclinacién hacia niveles altos, mientras que ciclismo destaca por niveles moderados.

Palabras Claves: Cuestionario internacional de actividad fisica (IPAQ) - version corta



ABSTRAC

Objective: Determine the level of physical activity in amateur athletes from a physical
therapy center in Lima, period 2024. Materials and Methods: the quantitative method was
used, for the population the population of the previous period was taken as a reference, there
were 124 participants, aged 25 to 45 years old. Results: A majority prevalence of individuals
was observed in the group of 25 to 29 years, representing 30.6% of the total, the most
practiced sport is volleyball, with 31.5% of the participants, most of the sample is in the low
weight category, with 37.1%. individuals carry out moderate physical activity, representing
37.9% of the total. Between the ages of 25 to 29 years, 47.4% carry out moderate physical
activity, in the female group, 37.1% carry out high physical activity, among singles, 61.9%
performs high physical activity, 23.8% moderate Conclusions: Physical activity levels vary
significantly depending on the type of sport, with sports such as swimming and tennis

showing an inclination towards high levels, while cycling stands out for moderate levels.

Keywords: International physical activity questionnaire (IPAQ) - short version
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INTRODUCCION

La tesis se divide en cinco capitulos: el primero plantea el problema de investigacion,
objetivos, justificacion y limitaciones. El segundo capitulo revisa antecedentes, teorias y
conceptos clave, y formula las hipotesis. El tercero explica el método de investigacion, la
seleccion de la muestra y las técnicas de recoleccion de datos. El cuarto capitulo expone y

analiza los resultados, y el quinto presenta las conclusiones y recomendaciones finales.

11



CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

La actividad fisica es un componente esencial para la salud y el bienestar, sin embargo, la
falta de actividad fisica adecuada sigue siendo un problema global significativo. La
Organizacién Mundial de la Salud (OMS) reporta que aproximadamente el 80% de los
adolescentes y 31% de los adultos no cumplen con las recomendaciones minimas de
actividad fisica (1), lo que contribuye a una alta incidencia de enfermedades no transmisibles
como la diabetes tipo 2, enfermedades cardiovasculares y canceres especificos (2). Esta
inactividad fisica global se ha relacionado con el aumento de la obesidad y la reduccion de
la calidad de vida, planteando un desafio urgente para las politicas de salud publica (3).

La falta de actividad fisica entre deportistas amateurs es un fenémeno relevante que también
se observa a nivel mundial. Investigaciones indican que, aunque estos individuos se
dediquen a actividades deportivas, a menudo no logran mantener un nivel de actividad fisica
consistente debido a factores como la falta de tiempo, motivacion y recursos (4). Esta
situacion evidencia una brecha entre la practica de deporte y el mantenimiento de un estilo
de vida fisicamente activo, lo que resalta la necesidad de estrategias mas efectivas para
promover la actividad fisica sostenida entre deportistas amateurs, como el plan de accion

mundial de la OMS en disminuir en un 10% la inactividad fisica al afio 2025 (5).
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De acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la falta de actividad fisica
constituye el cuarto factor de riesgo més significativo para la mortalidad global. Esto implica
que el 6% de todas las muertes registradas a nivel mundial estan vinculadas a una inadecuada
practica de actividad fisica. Ademas, se estima que esta inactividad es responsable de
aproximadamente el 21% al 25% de los casos de cancer de mama y cancer de colon, asi
como del 27% de los casos de diabetes. No solo representa un riesgo considerable para la
salud, sino que también impone una carga econdmica significativa al sistema de salud, dado
que el incremento de pacientes con cancer y diabetes resulta en un aumento de los costos de
atencion médica (6).

En México, la falta de actividad fisica entre deportistas amateurs se ha asociado con la
presencia del Covid-19. Por ejemplo, un estudio revelé que hubo una disminucion
importante en la frecuencia de los dias de practica de actividad deportiva en el exterior
(47.0%,) en deportistas nivel amateur, lo que afecta su rendimiento y bienestar general (7).
En Portugal, un grupo de deportistas presentaban un tiempo de sedentarismo prolongado de
riesgo, a pesar de realizar actividad fisica de moderado a vigoroso respecto a lo recomendado
por la OMS (8). Este informe destaca que, a pesar de la participacién en actividades
deportivas, muchos deportistas amateurs no logran mantener un nivel de actividad fisica
beneficioso.

En Per(, la falta de actividad fisica podria aumentar la incidencia de enfermedades. Esto se
debe a que la inactividad estd vinculada no solo al aumento de peso, sino también a un
deterioro general en la calidad de vida de los individuos, lo que puede resultar en un aumento
en la prevalencia de enfermedades cronicas (9). Un estudio muestra la falta de actividad
fisica entre deportistas amateurs esta asociada con problemas de salud como el aumento de

peso Yy la reduccion en la calidad de vida (10).
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En un centro de terapia fisica de Lima, algunos deportistas amateurs reportaron un
inadecuado plan de entrenamiento estructurado y otros se sienten estar sobre entrenando, lo
que puede llevar a una serie de problemas. Por lo tanto, se plantea esta investigacién con el
fin de determinar el nivel de actividad fisica en deportistas amateurs de un centro de terapia
fisica de Lima, periodo 2024.
1.2.  Formulacién del problema
1.2.1. Problema general
¢Cudl es el nivel de actividad fisica en deportistas amateurs de un centro de terapia fisica de
Lima, periodo 2024?
1.2.2. Problemas especificos
1. ¢Cuales son las caracteristicas sociodemograficas de los deportistas amateurs de un
centro de terapia fisica de Lima, periodo 2024?
2. ¢Cual es el nivel de actividad fisica en deportistas amateurs segun la edad de un
centro de terapia fisica de Lima, periodo 2024?
3. ¢Cudl es el nivel de actividad fisica en deportistas amateurs segun el sexo de un
centro de terapia fisica de Lima, periodo 2024?
4. ¢Cudl es el nivel de actividad fisica en deportistas amateurs segun el estado civil de
un centro de terapia fisica de Lima, periodo 2024?
5. ¢Cual es el nivel de actividad fisica en deportistas amateurs segun el tipo de deporte
de un centro de terapia fisica de Lima, periodo 20247
1.3.  Objetivos de la investigacion
1.3.1. Objetivo general
Determinar el nivel de actividad fisica en deportistas amateurs de un centro de terapia fisica

de Lima, periodo 2024.
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1.3.2. Objetivos especificos
1. Identificar las caracteristicas sociodemograficas de los deportistas amateurs de un
centro de terapia fisica de Lima, periodo 2024.
2. ldentificar el nivel de actividad fisica en deportistas amateurs segun la edad de un
centro de terapia fisica de Lima, periodo 2024.
3. ldentificar el nivel de actividad fisica en deportistas amateurs segun el sexo de un
centro de terapia fisica de Lima, periodo 2024.
4. ldentificar el nivel de actividad fisica en deportistas amateurs segun el estado civil
de un centro de terapia fisica de Lima, periodo 2024.
5. Identificar el nivel de actividad fisica en deportistas amateurs segun el tipo de deporte
de un centro de terapia fisica de Lima, periodo 2024.
1.4.  Justificacion de la investigacion
1.4.1. Justificacién tebrica
La justificacion teorica para realizar esta investigacion sobre el nivel de actividad fisica en
deportistas amateurs logro contribuir significativamente al cuerpo de conocimientos
cientificos. Estudios previos han demostrado que la actividad fisica regular tiene numerosos
beneficios para la salud, incluyendo la reduccién del riesgo de enfermedades cronicas, la
mejora de la salud mental y la promocion de la longevidad. Sin embargo, la mayoria de estos
estudios se han centrado en atletas profesionales o en la poblacion general. Evaluar
especificamente a deportistas amateurs puede ayudar a identificar diferencias y similitudes
en los beneficios de la actividad fisica, proporcionando una base tedrica sélida para futuras
investigaciones y guias de salud.
1.4.2. Justificacion Metodoldgica
Este estudio se justifica por la aplicacién de un cuestionario ampliamente utilizado y

disefiado para cualquier poblacion entre los 18 a 60 afios de edad. El cuestionario recopila
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datos sociodemograficos de los participantes, como la edad y el género, y evalla el nivel de
actividad fisica mediante el Cuestionario Internacional de Actividad Fisica (IPAQ) - versién
corta. Este instrumento ha sido validado por jueces expertos, asegurando su fiabilidad. Por
lo tanto, esta investigacion no solo contribuiré a la validacion adicional del cuestionario, sino
que también proporcionard informacion valiosa sobre la actividad fisica en deportistas
amateurs.

1.4.3. Justificacion Préactica

Al obtener hallazgos obtenidos en esta investigacion sobre la actividad fisica en deportistas
amateurs, se logré disefiar intervenciones y camparias que promuevan la participacion en
actividades deportivas no profesionales, mejorando asi la salud de la poblacion general. Los
resultados pueden ser utilizados para crear programas de entrenamiento mas eficaces y
personalizados para deportistas amateurs. Analizar los niveles de actividad fisica puede
ayudar a identificar las necesidades y recursos necesarios para apoyar a los deportistas
amateurs. Esto incluye instalaciones deportivas, programas de entrenamiento, y apoyo social
y psicolégico, todo lo cual puede contribuir a un entorno mas saludable y activo.

1.5. Limitaciones de la investigacion

La falta de tiempo y el acceso limitado a fuentes redujeron sus posibilidades de profundizar
en los temas. Ademas, muchos no contaron con el financiamiento suficiente para cubrir
materiales o software especializado. Las restricciones metodoldgicas y geogréaficas limitaron
el alcance de sus resultados, y la falta de experiencia dificultd el uso de métodos y
herramientas avanzadas.

También hubo dificultades para obtener participantes en estudios de campo, y problemas
técnicos que retrasaron el proceso. Finalmente, cambios externos y restricciones

institucionales limitaron la continuidad y recursos disponibles para la investigacion.
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CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1.  Antecedentes

2.1.1. Antecedentes internacionales

Cevallosy Riera (11) en su estudio tuvieron como objetivo “Determinar el nivel de actividad
fisica de los estudiantes de la carrera de Fisioterapia de la Universidad de Cuenca a través
de la aplicacion del Cuestionario Internacional de la Actividad Fisica (IPAQ) version
corta”. Esta investigacion fue de enfoque cuantitativo, de alcance descriptivo, de disefio no
experimental y de corte transversal; estuvo conformado por 116 estudiantes de la carrera de
Fisioterapia de la Universidad de Cuenca durante el periodo septiembre-febrero 2023. En
los resultados se observd que el 47,40% del total de estudiantes realizan actividad fisica de
nivel moderado, siendo el sexo femenino 65% el predominante. Ademas, la poblacion
estudiantil mas activa se encontraba en un rango de edad de 18-20 afios, el séptimo semestre
tuvo el mayor porcentaje de actividad fisica baja y el tercer semestre mayor porcentaje de
actividad fisica de alta intensidad. Se concluy6 que, el nivel de actividad fisica entre los
estudiantes de la Carrera de Fisioterapia de la Universidad de Cuenca es moderado, lo cual
es un indicador positivo. Ademas, se ha identificado que el alto porcentaje de mujeres en
este grupo podria influir significativamente en estos resultados.

Bonifaz et al. (12) en su estudio tuvieron como objetivo “Diagnosticar la actividad fisica a

través del cuestionario IPAQ durante la pandemia del covid-19 ”. Esta investigacion fue de
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alcance descriptivo, de disefio no experimental y de corte transversal. La muestra
poblacional estuvo conformada por un total de 124 estudiantes (hombres y mujeres) de la
carrera de Administracion de Empresas, durante el primer y segundo trimestre del afio 2022.
Los resultados fueron: El nivel de actividad fisica entre los estudiantes de la Carrera de
Fisioterapia de la Universidad de Cuenca fue moderado, lo cual es un indicador positivo.
Ademas, se ha identificado que el alto porcentaje de mujeres en este grupo podria influir
significativamente en estos resultados. Los datos del diagnostico inicial (pre test) fueron
tabulados y analizados, lo que permitié establecer las Unidades de indice Metabdlico
METs/semanal de los estudiantes para categorizarlos segun su nivel de actividad. Se aplico
el plan de intervencion y nuevamente se diagnosticé con el cuestionario IPAQ (post test). Se
concluy6 que, el plan de intervencion incidio en la reduccion de los niveles de actividad baja
y moderada e incremento de la actividad alta, ayudando a concientizacion sobre la practica
de la actividad fisca.

Alvarez (13) en su estudio tuvo como objetivo “Describir los niveles de actividad fisica de
acuerdo al puesto de trabajo en los funcionarios del Distrito 12d05 Palenque — Vinces —
Salud”. Esta investigacion fue de alcance descriptivo, de disefio no experimental y de corte
transversal. La muestra estuvo conformada por 90 participantes y se les administrd el
Cuestionario Internacional de Actividad Fisica (IPAQ) corto con ayuda de formularios de
Google durante los meses de enero a junio del 2019. Los resultados fueron: La participacion
femenina fue significativamente mayor, representando el 72% del total, mientras que los
hombres constituyeron el 28%. En cuanto a la distribucion por edad, el 54% de los
participantes tenia entre 22 y 30 afios, el 38% se encontraba en el rango de 31 a 45 afios, y
solo el 8% tenia mas de 45 afios. El personal administrativo constituia el 13.33%, los
auxiliares de enfermeria el 1.11%, los enfermeros/as el 22.22%, los médicos/as el 33.33%,

los obstetras el 7.78%, los odontdlogos/as el 11.11%, los psicélogos/as el 2.22% y otros roles
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el 8.89%. De los 90 trabajadores encuestados, el 61% no lograron alcanzar los niveles
recomendados de actividad fisica moderada o vigorosa semanalmente. Se concluye que al
realizar el analisis de los niveles de actividad fisica da como resultado que la mayor parte de
los trabajadores no cumplid con los niveles minimos de actividad fisica recomendada por la
OMS.

2.1.2. Antecedentes nacionales

Ordemar (14) en su estudio tuvo como objetivo “Determinar la relacion entre los grados de
actividad fisica con los niveles de ansiedad y depresion en estudiantes de Medicina Humana
del primer al sexto afio de estudios de una universidad de Lambayeque, afio 2022 . Este
estudio tuvo un alcance correlacional, de disefio observacional y de corte transversal. Estuvo
conformada por 187 estudiantes de los diferentes ciclos, del primer al sexto, de la carrera de
Medicina Humana en la Universidad Catdlica Santo Toribio de Mogrovejo; y se les
administré el Cuestionario Internacional de Actividad Fisica (IPAQ) version corta,
Inventario de Ansiedad de Beck (BAI) e Inventario de Depresion de Beck 2da version (BDI-
I). Los resultados fueron: Se encontré que en su mayoria los estudiantes presentaron
sintomas de ansiedad leves (37.8%), sintomas depresivos graves (8.5%) y realizaba un grado
de actividad fisica bajo (40.4%) En el modelo de regresion logistica binaria, se encontrd que
existe relacion inversa entre las variables actividad fisica y depresion OR es 0.477 (con un
intervalo de confianza al 95% del 0.254 al 0.895) con un p-valor es menor a 0.05. No se
encontrd correlacion estadisticamente significativa entre las variables actividad fisica con
ansiedad. Se concluyé que, no hubo relacion estadisticamente significativa entre las
variables de actividad fisica y ansiedad; sin embargo, si se encontré una relacion inversa
entre la actividad fisica y la depresion.

Zaga (15) en su estudio tuvo como objetivo “Determinar la relacion que existe entre la

actividad fisica y calidad de vida en los estudiantes de terapia fisica de la UNFV, en el afio
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2023 . Esta investigacion fue de alcance correlacional, de disefio observacional, de corte
transversal. La poblacion estuvo conformada por 105 estudiantes y la muestra estuvo
conformada por 83 estudiantes de terapia fisica y rehabilitacion, los cuales se les administro
el Cuestionario Internacional de Actividad Fisica-IPAQ y el Cuestionario de Calidad de
Vida- ECVOB. Los resultados fueron: La edad promedio fue de 22.2 afios, y las mujeres
representaron el 61.4 % y los hombres el 38.6 %. El promedio de MET (unidad de indice
metabdlico) obtenido fue de, 2857.9. Asimismo, la actividad fisica moderada fue del 60.2
%, vigorosa con el 34.9 % y baja con un 4.8 %. Con respecto a la calidad de vida alta tuvo
un 51.8 %, regular con un 39.8 % y baja con el 8.4 %. Ademas, se identificd que existe una
relacion positiva de tipo moderada entre la actividad fisica y calidad de vida en estudiantes
de terapia fisica (p = .000). También, que las puntuaciones de la actividad fisica no difieren
significativamente segun el género de los estudiantes de terapia fisica (p .146). Se concluyé
que, hubo una relacién positiva y modera entre la actividad fisica y calidad de vida en los
estudiantes de terapia fisica.

Quinto (16) en su estudio tuvo como objetivo “Determinar la relacién entre el nivel de
actividad fisica y las barreras percibidas para su practica en estudiantes de administracion
de una universidad privada de Lima, 2021 ”. Esta investigacion tuvo un enfoque cuantitativo,
de alcance correlacional, de disefio no experimental y de corte transversal. La poblacion
estuvo conformada por 120 estudiantes y la muestra por 92 estudiantes de la carrera de
administracion del VIII'y IX ciclo de una universidad privada de Lima, 2021; los cuales se
les aplicé el Cuestionario Internacional de Actividad Fisica (IPAQ). Los resultados fueron:
El 2,2% percibid la barrera como contexto-seguridad, un 72,5% lo perciben como tiempo y
un 25,3% lo perciben como disfrute. Se determiné que el 11% presentan una actividad fisica
baja, un 68,1% presentan moderado y un 20,9% presentan una actividad fisica vigoroso. Se

concluyd que, la principal barrera para los encuestados fue el tiempo (Obligaciones/Falta).
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Se puede relacionar a la falta de tiempo para cumplir con las actividades académicas,
familiares y/o laborales por lo que queda demostrado que existe falta de tiempo para realizar
algun tipo de actividad fisica.

Alarcén (17) en su estudio tuvo como objetivo “Determinar 10s niveles de actividad fisica
de los estudiantes de la Facultad de Salud Publica y Administracién en Salud de la
Universidad Peruana Cayetano Heredia antes y durante la pandemia de la COVID-79".
Esta investigacion tuvo un enfoque cuantitativo, de alcance comparativa, de disefio no
experimental y de corte transversal. La muestra poblacional estuvo conformada por 161
estudiantes de la Universidad Peruana Cayetano Heredia; los cuales se aplicd el cuestionario
IPAQ versidn corta para medir el nivel de actividad fisica antes y durante la pandemia. Los
resultados fueron: El 78,0% de los participantes fueron de la carrera de Administracion en
Salud 'y 22,0% de la carrera de Salud Publica y Salud Global. EI 79,0% era del sexo femenino
y 21,0% del sexo masculino. Al comparar los niveles de actividad fisica antes y durante la
pandemia, se observo una disminucion del 55,6% en el nivel alto de actividad fisica y una
caida del 10,9% en el nivel moderado, mientras que el nivel bajo aument6 en un 111,1%. En
términos de frecuencia, el nimero de estudiantes que realizaban actividad fisica de acuerdo
con las recomendaciones de la OMS se redujo en un 36,1%. Se concluyé que, el
confinamiento tuvo un impacto negativo en los niveles y la frecuencia de actividad fisica,
segun las directrices de la OMS.

Gordillo (18) en su estudio tuvo como objetivo “Asociar los niveles de ansiedad y AF en
estudiantes de terapia fisica de una universidad privada durante periodo de aislamiento
social por pandemia de COVID-19 en Lima, Peru”. Esta investigacion tuvo un alcance
analitico, de disefio no experimental y de corte transversal. La muestra poblacional estuvo
conformada por 86 estudiantes; los cuales se aplic el State-Trait Anxiety Inventory (STAI-

Y1), Liebowitz Social Anxiety Scale (LSAS) e Internacional Physical Activity Questionarie
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(IPAQ) para evaluar los niveles de ansiedad estado (AE), niveles de ansiedad social (AS) y
los niveles de actividad fisica (AF), respectivamente. Los resultados fueron: EI 72.1 % era
de sexo femenino, con una mediana de 21 afios, y un 87.7 % con baja AF. Ademas, los que
presentaron AE y AS alta tenian 68% mas probabilidades de presentar >2868 METS de AF
en comparacion a la referencia (p = 0.011 y p = 0.020, respectivamente). Se concluyé que,
los estudiantes de terapia fisica que reportaron altos niveles de AE y AS muestran una mayor
tendencia a realizar mas AF, y esta asociacion es estadisticamente significativa. Sin
embargo, no se encontrd una relacion entre los niveles de AF recomendados por la OMS y
los niveles de ansiedad, ni una correlacion directa entre la AF, AE 'y AS.

2.2. Base tedrica

2.2.1. Actividad fisica

La actividad fisica (AF), segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), se define como
“todo movimiento corporal producido por los masculos esqueléticos que requiere consumir
energia” (1). Segln el Ministerio de Salud (MINSA), la actividad fisica se refiere a un conjunto
de movimientos voluntarios que implican un gasto de energia. Esto puede incluir tanto el
gjercicio como el deporte y esté relacionado con la mejora de la calidad de vida. Ademas, la
préctica regular de actividad fisica contribuye a reducir el riesgo de desarrollar diversas
enfermedades (19).

Ademas, la actividad fisica se refiere a cualquier movimiento del cuerpo humano que involucre
la interaccion de sus componentes bioldgicos. Estos movimientos, que ocurren diariamente,
comprenden las actividades fisicas cotidianas que las personas realizan como parte de su rutina
habitual (20). Asimismo, las actividades fisicas incluyen acciones como correr, montar
bicicleta, realizar tareas domésticas, caminar y practicar deportes, todas las cuales facilitan que

el cuerpo consuma energia. Segun la OMS, existen diversos tipos de actividad fisica, entre los
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que se encuentran los ejercicios de resistenciay los aerébicos, disefiados para mejorar la fuerza
muscular y optimizar las funciones cardiorrespiratorias (21).
2.2.1.1.  Beneficios de la actividad fisica

La actividad fisica contribuye al bienestar tanto fisico como mental, ofreciendo
beneficios que abarcan desde la mejora del estado fisico hasta el tratamiento de
patologias como la ansiedad y la depresion. Ademas, reduce el riesgo de desarrollar
demencia, mejora las funciones cognitivas y disminuye la probabilidad de sufrir un
accidente cerebrovascular (22).
La actividad fisica ofrece numerosos beneficios cardiovasculares, destacando la
disminucion del riesgo de mortalidad y de enfermedades coronarias, asi como la
mejora de los niveles de presion arterial. Esta mejora se debe a la necesidad de un
mayor transporte de oxigeno por medio de los sistemas respiratorio, cardiaco y
circulatorio, lo cual incrementa la capacidad de estos sistemas. Ademas, se requiere la
utilizacion de grandes grupos musculares durante periodos prolongados, lo que
impulsa la eficiencia del trabajo cardiovascular (23).
Un estudio demuestra un impacto positivo de la préctica habitual de actividad fisica,
subrayando su capacidad para reducir el riesgo de cancer de mama en un 25% en
mujeres que mantienen un estilo de vida activo. Este efecto protector podria estar
vinculado a la reduccion de la grasa corporal y, por ende, a una disminucién de los
niveles de estrégenos durante la posmenopausia. La actividad fisica provoca un estrés
metabdlico en el organismo, aumentando la oxidacion de carbohidratos y la tasa de
oxidacion de grasas durante los periodos de recuperacion post-gjercicio. Esto mejora
los niveles de glucosa y la sensibilidad a la insulina, cuyos beneficios se extienden de

2 a 72 horas dependiendo de la intensidad y duracion del ejercicio (24).
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En el &mbito social y de salud mental, la OMS subraya varios beneficios importantes.

La actividad fisica contribuye a la reduccién de la violencia entre los jovenes y a la

disminucion de conductas de riesgo, como el consumo de drogas. Ademas, ayuda a

aliviar sintomas de depresion y mejora diversas habilidades sociales. También potencia

la autoestima y optimiza funciones cognitivas como la concentracion, la memoria, la

atencion y la destreza motriz (25).

2.2.1.2.

Recomendacidn de actividad fisica

La OMS proporciona directrices especificas sobre la cantidad de actividad fisica

necesaria para diferentes grupos de edad, incluyendo nifios, adolescentes, adultos y

personas mayores. Estas recomendaciones abordan la frecuencia, intensidad y

duracion del ejercicio requerido para lograr beneficios importantes para la salud (26):

Nifios y adolescentes de entre 5 a 17 afios: Se recomienda que los nifios y
adolescentes deben realizar al menos “una media de 60 minutos de actividad
fisica diaria, principalmente aerobica de intensidad moderada a vigorosa a lo
largo de la semana”. “Deben incorporarse actividades aerdbicas con
actividades que refuercen huesos y musculos teniendo en cuenta que en esta
etapa los diferentes ejercicios fisicos deben ser entretenidos, incorporando el
juego y la competencia natural como por ejemplo natacion, fatbol, atletismo o
tenis (27)”.

Adultos de 18 a 64 afios: Se aconseja que todos los adultos deben realizar
“actividades fisicas con regularidad a lo largo de la semana con un minimo de
entre 150 y 300 minutos de actividad fisica aerobica de intensidad moderada”.
“Otra opcidn para este grupo etario es cumplir un minimo de entre 75 y 150
minutos de actividad fisica aerobica de intensidad vigorosa, ademas, si se

acompafia con actividades de fortalecimiento muscular de intensidad
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moderada, evidencia beneficios adicionales para la salud mental, cognitivay el
suefio (28)”.

Para obtener beneficios 6ptimos para la salud, es fundamental integrar tanto el
gjercicio aerébico como el entrenamiento de fuerza en una rutina de actividad
fisica. El ejercicio aer6bico mejora la capacidad cardiorrespiratoria, mientras
que el entrenamiento de fuerza es esencial para prevenir lesiones, reducir el
riesgo de caidas y combatir la osteoporosis. Cuando una persona no sigue estas
recomendaciones, se considera que lleva un estilo de vida sedentario. Esto se
debe a que no alcanza un gasto energético minimo de aproximadamente 720
calorias por semana, lo cual es crucial para mantener un estilo de vida saludable
y activo. El sedentarismo, evidenciado por la falta de actividad fisica suficiente,
contribuye a hébitos de vida poco saludables y puede aumentar el riesgo de
diversas enfermedades cronicas (24).

Personas adultas mayores, a partir de 65 afios: El proceso de
envejecimiento suele acompafarse de restricciones en las capacidades fisicas
y en la vida social (29). “Durante esta etapa se presentan cambios
morfofisiolégicos que forman parte de un envejecimiento organico que reduce
la tolerancia al esfuerzo y aumenta la percepcion de fatiga al realizar ejercicio
subméaximo. En el sistema respiratorio se estima la reduccién en la elasticidad
de la pared toracica y pulmonar, disminucion de la capacidad aerdbica, de la
presion parcial de oxigeno y de la capacidad vital (30)”.

Estos cambios requieren un enfoque especifico en la actividad fisica,
comenzando con pequefias dosis y aumentando gradualmente la duracion,
frecuencia e intensidad del ejercicio. Para los adultos mayores, es esencial

mantenerse activos dentro de los limites de su capacidad funcional y nivel de
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esfuerzo. Se aconseja acumular entre 150 y 300 minutos semanales de
actividad fisica aerobica de intensidad moderada, o entre 75 y 150 minutos de
actividad aerobica vigorosa. Ademas, se recomienda realizar ejercicios de
fortalecimiento muscular de intensidad moderada o superior que involucren a
todos los grandes grupos musculares al menos dos dias a la semana (24).
2.2.1.3. Parametros de la actividad fisica
En el andlisis de la actividad fisica, se consideran varios parametros clave. La
frecuencia se refiere a la cantidad de dias por semana en que se realiza la actividad
fisica. La intensidad mide el esfuerzo fisico de una sesion y se expresa en unidades
MET (equivalentes metabdlicos), las cuales reflejan el nivel de estrés fisico impuesto
al cuerpo. El tiempo representa la duracion de cada sesion de actividad fisica y se mide
en minutos. Finalmente, el tipo de actividad fisica puede variar e incluir ejercicios de
flexibilidad, fuerza o actividades aerdbicas, cada una de las cuales contribuye de
manera diferente al bienestar fisico. Estos pardmetros juntos proporcionan una imagen
completa de la rutina de actividad fisica de una persona, ayudando a evaluar su impacto
en la salud (31).
El MET (equivalente metabodlico) es una medida del indice metabdlico, que cuantifica
el consumo de oxigeno requerido por el cuerpo para realizar una actividad fisica. La
cantidad minima de oxigeno necesaria para mantener las funciones vitales del
organismo es de 3.5 ml de O2 por kilogramo de peso corporal por minuto (1 MET =1
kcal o 1 kcal =0.78 MET). A medida que aumenta la intensidad de la actividad fisica,
también lo hace el nimero de MET consumidos. Por ejemplo, actividades simples
como vestirse o trabajar en una computadora consumen de 1 a menos de 3 MET. Las
actividades de intensidad moderada consumen entre 3 y 6 MET, mientras que las

actividades vigorosas requieren entre 6 y 9 MET (31).
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CAPITULO IlI: METODOLOGIA

3.1.  Meétodo de la investigacion

El método de estudio fue deductivo. Este método estuvo centrado en verificar hipdtesis o
generar conocimientos. Este método implica una revisién exhaustiva de teorias y
fundamentos del fenémeno en estudio, comenzando desde aspectos generales para llegar a
conclusiones especificas (32).

3.2.  Enfoque de la investigacion

El enfoque de estudio fue Cuantitativo. Este enfoque permite medir los fendmenos desde
una perspectiva estadistica. Este método describi6 los hechos con objetividad y permitio la
posibilidad de contrastar los resultados en otros escenarios, garantizando asi la validez y
replicabilidad del estudio (33).

3.3.  Tipoy nivel de investigacion

El tipo de estudio fue Aplicada. Este tipo de investigacion “busca generar conocimiento con
el propoésito de resolver problemas concretos y cotidianos que enfrenta la humanidad,
manteniendo asi un compromiso directo con la realidad practica” (34). El nivel de estudio
fue descriptivo. El nivel descriptivo se centra en observar y detallar fendmenos o situaciones
sin intentar encontrar relaciones causales o explicaciones exhaustivas. Proporciona una

vision claray completa de los aspectos estudiados, sin la intervencion de otras variables (34).
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3.4. Disefo de la investigacion
En este estudio se empled un disefio no experimental, lo que significa que las variables no
fueron manipuladas intencionalmente; simplemente se observaron tal como se presentan en
su contexto natural. Ademas, la investigacion fue de corte transversal, ya que todos los datos
se recolectaron en un unico momento en el tiempo (35).
3.5.  Poblacion, muestra y muestreo
3.5.1. Poblacion
La poblaciéon estuvo conformada por todos los participantes deportistas amateurs con
respecto a los criterios de seleccién. Tomando de referencia a la poblacién del periodo
anterior, fueron 124 participantes.
3.5.2. Muestra
La muestra estuvo conformada por todos los participantes deportistas amateurs.
3.5.3. Muestreo
El muestreo fue de manera no probabilistico de tipo censal; de acuerdo a esto, todos los
participantes estaran en el estudio.
Criterios de seleccién:

e Criterios de inclusion:

v’ Participantes de ambos géneros.

v’ Participantes de 25 a 45 afios de edad.

v' Participantes que realicen alguna rutina de actividad fisica.

v’ Participantes que entiendan y acepten el consentimiento informado.

e Criterios de exclusion:

v' Participantes con alguna discapacidad fisica y mental.

v' Participantes que no completen la encuesta.

v' Participantes que no acepten el consentimiento informado.
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3.6. Variables y operacionalizacion

Variable 1: Actividad fisica

Definicion Operacional: Evalula la cantidad y la intensidad de la actividad fisica que una persona realiza durante un periodo especifico; mediante
el Cuestionario internacional de Actividad fisica (IPAQ) - version corta de dos o tres categorias de los items. La clasificacion final es Actividad
fisica alta = Al menos 1500 Mets-min/semana (3 dias) o al menos 3000 Mets-min/semana (7 dias), Actividad fisica moderada = Minimo 600 Mets-
min/semana y Actividad fisica baja = Menos de 600 Mets-min/semana.

Matriz operacional de la variable:

— Actividad fisica alta = Al menos 1500 Mets-
min/semana (3 dias) o al menos 3000 Mets-
— Frecuencia min/semana (7 dias)
Actividad fisica No presenta dimensiones — Intensidad Ordinal — Actividad fisica moderada = Minimo 600
— Duracion Mets-min/semana
— Actividad fisica baja = Menos de 600 Mets-
min/semana.
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Variable control: Caracteristicas sociodemograficas
Definicion Operacional: Describe y analiza los diferentes aspectos de la poblacion en estudios socioldgicos y demogréficos, divididos en Edad,
Sexo, Estado civil, Tipo de deporte, Peso, Estatura e indice de masa corporal (IMC); mediante una ficha de dos, cuatro, seis y diez categorias.

Matriz operacional de la variable control:

— 25— 29 afios
Tiempo vivido de una persona desde su . — 30— 34 afos

L Nominal o
nacimiento. — 35 -39 afios

— 40 - 45 afos

Conjunto de caracterizas de los . — Masculino
L . Nominal .
individuos de una especie. — Femenino

— Soltero
— Casado
Situacion determinada por la relacion Nomi — Viudo
. . i ominal L
familiar, del matrimonio o parentesco. — Conviviente
— Divorciado
— Separado
— Basquet
— Fatbol
— Voleibol
— Natacién
— Tenis
— Taekwondo
— Ciclismo
— Atletismo
— Karate
— Otros

Edad

Sexo

Estado civil

Caracteristicas
sociodemogréficas

Conjunto de actividades relacionadas al
Tipo de deporte ejercicio fisico, las cuales estan Nominal
regidas a un conjunto de normas.
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Peso

Medicion de la fuerza gravitatoria que
actla sobre un cuerpo u objeto.

De razo6n o proporcion

En kilogramos

Estatura

Medicién de la altura de una persona
desde los pies a la cabeza.

De razo6n o proporcion

En centimetros

indice de masa
corporal (IMC)

Relacion entre el peso corporal y la
estatura del individuo.

— Bajopeso=<al8,5

— Peso normal = 18,5 - 24,9

— Sobrepeso = 25,0 - 29,9

— Obesidad grado | = 30,0 - 34,9
— Obesidad grado Il = 35,0 — 39,9
— Obesidad grado Il =>a 40
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3.7.  Técnica e instrumentos de recoleccion de datos
3.7.1. Técnica
La técnica para esta investigacion fue la encuesta. La encuesta permite recopilar informacion
directa de los participantes, proporcionando una vision detallada y representativa de sus
perspectivas y experiencias. Esto es fundamental para comprender los aspectos clave
relacionados con el tema de investigacion (36).
3.7.2. Instrumentos de recoleccion de datos
El instrumento para esta investigacion fue el cuestionario (Anexo 2). Este cuestionario se
disefid con el objetivo de obtener respuestas detalladas que permitan investigar
exhaustivamente la pregunta de estudio y alcanzar los objetivos definidos. Las preguntas se
elaboraron para captar informacion relevante y precisa, facilitando asi un analisis integral de
los datos recogidos (36).
Cuestionario internacional de actividad fisica (IPAQ) - version corta
El cuestionario IPAQ fue desarrollado en 1996 por un consorcio de expertos de la
Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS), los Centros para el Control y la
Prevencion de Enfermedades (CDC), la Universidad de Sidney y el Instituto
Karolinska. Su objetivo era crear una herramienta estandarizada para la vigilancia y
monitoreo de la actividad fisica a nivel poblacional (37).
Aunque el cuestionario IPAQ tiene una version extendida, se recomienda
comunmente usar su version abreviada, especialmente en estudios a nivel nacional y
regional. La version corta del IPAQ consta de 7 preguntas que indagan sobre la
frecuencia, duracion e intensidad de la actividad fisica moderada e intensa realizada
en los ultimos siete dias, asi como sobre el tiempo dedicado a caminar y a estar

sentado durante un dia laboral (38).
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El cuestionario fue estructurado para recolectar datos sobre tres tipos de actividad
fisica: caminar, actividades de intensidad moderada y actividades de alta intensidad.
Para calcular el puntaje total, se suman la duracion (en minutos) y la frecuencia (en
dias) de cada categoria. Esta suma genera un puntaje que se clasifica en tres niveles
de actividad fisica: bajo, moderado y alto, permitiendo una evaluacion detallada y
una vision completa del nivel de actividad fisica de una persona (39).

Para calcular la cantidad Mets, se debe obtener los valores de:

9

“Accion de caminar” = “3.3 Mets x minutos de caminata x dias por semana”

“Actividad fisica moderada” = “4 Mets x minutos de caminata x dias por semana”

” = “8 Mets x minutos de caminata x dias por semana”

“Actividad fisica vigorosa
Puntaje total de Mets = “Accion de caminar + Actividad fisica moderada +
Actividad fisica vigorosa”
A continuacion, se presenta la clasificacion del nivel de actividad fisica segun los
estandares del Cuestionario Internacional de Actividad Fisica (IPAQ) (46):
¢ Nivel de actividad fisica baja: Realizan alguna actividad fisica, pero no
suficiente para ser considerados en los niveles moderado o alto, con un total
de menos de 600 MET-minutos por semana.
¢ Nivel de actividad fisica moderada: Dedican al menos 20 minutos diarios a
actividad vigorosa durante 3 0 mas dias a la semana, o caminan 30 minutos
diarios o realizan actividad moderada durante 5 o mas dias a la semana,
alcanzando al menos 600 MET-minutos semanales.
¢ Nivel de actividad fisica alta: Logran un total de 1500 MET-minutos por
semana con actividad vigorosa durante al menos 3 dias, 0 3000 MET-minutos

por semana combinando caminar, actividad moderada y vigorosa durante 7

dias 0 mas.
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Ficha técnica

. Cuestionario internacional de actividad fisica (IPAQ) - versién
Nombre:

corta
. Josselyn Pérez Olivera, Erika Salsavilca Huamanyauri Y
Autor: ) . .
Yadira Varillas Geri
Poblacion: En 40 participantes
Tiempo: No menciona
Momento: En una reunion con los participantes
Lugar: No menciona

Por un grupo de profesionales de la salud y se obtuvo un
Validez: coeficiente de concordancia de Kendall con valores de 0,760
(p=0,004) y 0,614 (p=0,004). (41).

Confiabilidad: Se obtuvo un alfa de Cronbach de 0,0903 (41).

Tiempo de llenado: 10 min.

Numero de items: 7 items

Dimensiones: No presenta dimensiones

Alternativas de horas por semana, minutos por semana, dias por semana,
respuesta: Ninguna actividad fisica..., No sabe/No esta seguro(a).

e Actividad fisica baja
e Actividad fisica moderada
e Actividad fisica alta

Baremos (niveles,
grados) de la variable:

Prueba de confiabilidad
Se realiz6 el andlisis de confiabilidad utilizando como estadistico el alfa de Cronbach entre
las variables para una muestra piloto de 20 observaciones.

Se obtuvieron los siguientes resultados, al analizar las variables utilizadas en el estudio:

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de N de
Cronbach elementos
0,802 1
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3.8.  Plan de procesamiento y analisis de datos

Los datos del cuestionario se recopilan utilizando el programa Microsoft Word.
Posteriormente, se procesa la informacion correspondiente mediante los programas “IBM
SPSS Statistics” version 26.0 para obtener los resultados y Microsoft Excel version 2021
para crear tablas y gréficos. Es importante sefialar que no se realiz6 un analisis de hipdtesis,
ya que este estudio tiene como objetivo principal describir la realidad.

Para analizar las variables cuantitativas, se calcularon medidas de tendencia central como la
media, mediana, moda y proporciones, asi como medidas de dispersion como la varianza y
la desviacion estandar. Para el anélisis bivariado, se emplearon pruebas estadisticas de Chi
cuadrado y la prueba exacta de Fisher, dado que el nivel de actividad fisica es una variable
categdrica. Ademas, se incluyeron representaciones gréficas para facilitar la interpretacion
y comprensién de los resultados obtenidos.

3.9.  Aspectos éticos

El presente estudio respetd los Principios Eticos de la Declaracion de Helsinki y las normas
de la Universidad Norbert Wiener, por lo cual se contd con la aprobacion del Comité de
Etica de la Oficina de Capacitacion, Investigacion y Docencia para su desarrollo. Ademas,
se solicito el consentimiento informado a los participantes para la participacion en el estudio,
el cual fue elaborado en un lenguaje claro y preciso para su adecuada comprension, a su vez
los participantes tuvieron la potestad de decidir, aceptar o no su participacion, y de retirarse
del estudio si asi lo hubiesen decidido

El estudio present6 un riesgo minimo en cuanto a la divulgacién de datos personales sobre
la actividad fisica de los participantes. Se asignd un cddigo a cada participante para su
registro, asegurando la confidencialidad de la informacion, a la que solo tuvieron acceso los
investigadores del estudio. Se utiliz6 una clave secreta para acceder a los datos, y una vez

finalizado el andlisis, la base de datos fue eliminada.
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CAPITULO IV PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS
4.1 Resultados

En este estudio participaron un total de 124 deportistas amateurs de un centro de terapia
fisica de Lima, periodo 2024; de ambos géneros, que cumplieron con los criterios de

inclusion y exclusion. A continuacion, se presentan los resultados obtenidos.

4.1.1 Caracteristicas sociodemograficas de la muestra

Tabla n.°1: Distribucion por grupo etario de la muestra.

EDAD
Porcentaje
Edad Frecuencia Porcentaje )
acumulado
25-29 38 30,6 30,6
30-34 32 25,8 56,5
35-39 24 19,4 75,8
40 — 45 30 24,2 100
Total 124 100
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Figura n.°1: Distribucion por grupo etario de la muestra.

Frecuencia

25 - 29 afos 30 - 34 afios 35 - 39 afios 40 - 45 afios
Edad

La Tablay la Figura n.°1 Se observo una prevalencia mayoritaria de individuos en el grupo
de 25 a 29 afios, representando el 30.6% del total. Le sigue el grupo de 30 a 34 afios con el
25.8%, y el grupo de 40 a 45 afios con el 24.2%. El grupo menos representado es el de 35 a
39 afios, con un 19.4% del total. En conjunto, se puede observar que la mayoria de los

individuos tienen entre 25y 34 afios, representando un 56.5% del total.
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Tabla n.°2: Distribucion por sexo de la muestra.

SEXO
. . Porcentaje
Frecuencia Porcentaje
acumulado
Femenino 62 50 50
Masculino 62 50 100

Total 124 100

Figura n.°2: Distribucion por sexo de la muestra.

Frecuencia

Femenino Masculino

Sexo

La Tablay la Figura n.°2 La muestra estd compuesta de manera equitativa entre los
géneros femenino y masculino, ambos representando un 50% cada uno. Esto indica una

distribucion balanceada entre ambos géneros en la poblacion estudiada.
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Tabla n.°3: Distribucion por estado civil de la muestra.

ESTADO CIVIL
. . Porcentaje
Frecuencia Porcentaje
acumulado
Soltero 42 33,9 33,9
Casado 41 33,1 66,9
Conviviente 41 33,1 100

Total 124 100

Figura n.°3: Distribucidon por estado civil de la muestra.

a0

Frecuencia

Soltero Casado Conviviente

Estado Civil

La Tablay la Figuran.°4. La muestra esta dividida casi equitativamente entre los tres estados
civiles: soltero, casado y conviviente. EI 33.9% de los individuos son solteros, mientras que

el 33.1% son casados y el 33.1% son convivientes.
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Tabla n.°4: Distribucion por tipo de deporte de la muestra.

TIPO DE DEPORTE

) . Porcentaje
Frecuencia Porcentaje
acumulado

Basquet 31 25 25
Futbol 24 194 44,4
Voleibol 39 315 75,8
Natacion 5,6 81,5
Tenis 1 0,8 82,3
Taekwondo 2 1,6 83,9
Ciclismo 20 16,1 100
Total 124 100

Figura n.°4: Distribucion por tipo de deporte de la muestra.

Tipo de Deporte

Frecuencia

Fltlol “aoleibol Matacian

Basquet

Tipo de Deporte

La Tabla y la Figura n.°4. Se observo que el deporte méas practicado es el voleibol, con un
31.5% de los participantes. Le siguen el basquet y el fatbol, representando el 25.0% vy el
19.4% respectivamente. El ciclismo también es practicado por una proporcién significativa,
con un 16.1%. En menor medida, la natacion es practicada por el 5.6% de los individuos,
mientras que el tenis y el taekwondo son los menos representados, con un 0.8% y 1.6%
respectivamente. Esto indica una preferencia predominante por deportes de equipo en la

muestra analizada.
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Tabla n.°5: Distribucion por IMC de la muestra.

IMC
. . Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

acumulado
Bajo peso =<a 18,5 46 37,1 37,1
Peso normal = 18,5 - 24,9 40 32,3 69,4
Sobrepeso =25 - 29,9 1 8 70,2
Obesidad grado 1 =30 - 34,9 14 11,3 81,5
Obesidad grado 11 = 35 -39,9 14 11,3 92,7
Obesidad grado 11l =>a 40 9 7,3 100

Total 124 100

Figura n.°5: Distribucién por IMC de la muestra.

IMC

Frecuencia

1
0,81%

Bajo peso = Peso normal Scobrepeso = Cbesidad Ohesidad Ohesidacd
=al85 =185-2459 25-299 gradol=230-gradoll=35gradoll==>a
349 -394 40

IMC

La Tabla y la Figura n.°5. Se observo que la mayor parte de la muestra se encuentra en la
categoria de bajo peso, con un 37.1%. Un 32.3% presenta un peso normal, mientras que solo
el 0.8% de los individuos esta en la categoria de sobrepeso. Las categorias de obesidad estan
representadas por un 11.3% en obesidad grado I, otro 11.3% en obesidad grado 1l y un 7.3%
en obesidad grado Ill. En conjunto, se evidencia una prevalencia significativa de bajo peso
y peso normal en la muestra, con una proporcion menor de individuos con obesidad.
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4.1.2 Caracteristicas clinicas de la muestra

Tabla n.°6: Distribucion del nivel de actividad fisica.

ACTIVIDAD FISICA

. ) Porcentaje
Frecuencia Porcentaje
acumulado
Actividad fisica alta 39 315 31,5
Actividad fisica moderada 47 37,9 69,4
Actividad fisica baja 38 30,6 100

Total 124 100

Figura n.°6: Distribucién del nivel de actividad fisica.

Frecuencia

Actividad fisica ata  Actividad fisica moderada  Actividad fizica baja
Actividad Fisica

La Figura y Tabla n.°6 La mayoria de los individuos realizan actividad fisica moderada,
representando un 37.9% del total. Un 31.5% se encuentra en la categoria de actividad fisica

alta, mientras que el 30.6% restante realiza actividad fisica baja.
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Tabla n.°7: Distribucion del nivel de actividad fisica segun la edad.

Actividad Fisica

Actividad fisica alta Actividad fisica Actividad fisica baja
moderada

Recuento % de lafila Recuento % delafila Recuento % de lafila

25-29 11 28,9% 18 47,4% 9 23,7%
Edad 30-34 9 28,1% 11 34,4% 12 37,5%
35-39 8 33,3% 9 37,5% 7 29,2%
40 — 45 11 36,7% 9 30,0% 10 33,3%

Figura n.°7: Distribucién del nivel de actividad fisica segun la edad.

Actividad Fisica

B Actividdad fisica alta
B Actividad fisica maderada
[ Actividad fisica baja

20 30 40

Recuento

10

T T T T
25 - 28 afos 30 - 34 afos 35 - 39 anos 40 - 45 afos
Edad
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La Figura y Tabla n.° 7. Entre las edades de 25 a 29 afios, el 47.4% realiza actividad fisica
moderada, el 28.9% tiene un nivel alto de actividad fisica, y el 23.7% realiza actividad fisica
baja. En el grupo de 30 a 34 afios, el 37.5% realiza actividad fisica baja, el 34.4% moderada,
y el 28.1% alta. Para las edades de 35 a 39 afios, la distribucion es del 37.5% para actividad
fisica moderada, 33.3% alta y 29.2% baja. Finalmente, en el grupo de 40 a 45 afios, el 36.7%
tiene un nivel alto de actividad fisica, el 33.3% baja, y el 30.0% moderada. Esto muestra una
tendencia de mayor nivel de actividad fisica alta y moderada entre los individuos mas
jévenes, con una disminucién progresiva en los niveles altos de actividad fisica en los grupos

de mayor edad.

44



Tabla n.°8: Distribucion del nivel de actividad fisica segun el sexo.

Actividad Fisica

Actividad fisica alta Actividad fisica Actividad fisica baja
moderada

Recuento % delafila Recuento % delafila Recuento % de lafila
Femenino 23 37,1% 21 33,9% 18 29%
Masculino 16 25,8% 26 41,9% 20 32,3%

Sexo

Figura n.°8: Distribucién del nivel de actividad fisica segun el sexo.

Actividad Fisica

B Actividad fisica alta
I Actividad fisica moderada
[ actividad fisica baja

Recuento

20
16,13%
1

T
Femenino Masculino

Sexo

La Figuray Tablan.°8. En el grupo femenino, el 37.1% realiza actividad fisica alta, el 33.9%
tiene un nivel de actividad fisica moderada y el 29.0% realiza actividad fisica baja. En el
grupo masculino, el 41.9% de los individuos realiza actividad fisica moderada, el 32.3%
tiene un nivel de actividad fisica baja y el 25.8% realiza actividad fisica alta. Esto indica que
las mujeres tienden a tener niveles mas altos de actividad fisica, mientras que los hombres

predominan en la categoria de actividad fisica moderada.

45



Tabla n.°9: Distribucion del nivel de actividad fisica segun el estado civil.

Actividad Fisica

Actividad fisica alta Actividad fisica Actividad fisica baja

moderada
Recuento %dela Recuento %dela Recuento %dela
fila fila fila
26 61,9% 10 23,8% 6 14,3%
Estado
Civil 7 17,1% 19 46,3% 15 36,6%
Conviviente 6 14,6% 18 43,9% 17 41,5%

Figura n.°9: Distribucién del nivel de actividad fisica segun el estado civil.

Recuento

Actividad Fisica
W 2. ctividad fisica alta

[ ctividad fisica moderada
[ Actividad fisica baja

§
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T
Soltero

T
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Estado Civil

T
Conviviente
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La Figura y Tabla n.°9 Entre los solteros, el 61.9% realiza actividad fisica alta, el 23.8%
moderada, y el 14.3% baja. En el grupo de casados, el 46.3% realiza actividad fisica
moderada, el 36.6% baja y el 17.1% alta. Los convivientes muestran un 43.9% de actividad
fisica moderada, un 41.5% baja y un 14.6% alta. Esto sugiere que los solteros tienen mayor
tendencia a niveles altos de actividad fisica, mientras que los casados y convivientes se

distribuyen principalmente entre niveles moderados y bajos.
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Tabla n.°10: Distribucion del nivel de actividad fisica segun el tipo de deporte.

Actividad Fisica

Actividad fisica alta Actividad fisica Actividad fisica baja
moderada
% de la . % de la
Recuento . Recuento % de la fila Recuento .
fila fila
Bésquet 9 29,0% 14 45,2% 8 25,8%
Fatbol 9 37,5% 7 29,2% 8 33,3%
Voleibol 11 28,2% 13 33,3% 15 38,5%
Tipo de .,
Natacion 3 42,9% 0 0% 4 57,1%
Deporte
Tenis 1 100,0% 0 0% 0 0%
Taekwondo 1 50,0% 0 0% 1 50%
Ciclismo 5 25,0% 13 65% 2 10%

Figura n.°10: Distribucion del nivel de actividad fisica segun el tipo de deporte.
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La Figuray Tablan.°10 .En el grupo de basquet, el 45.2% realiza actividad fisica moderada,
el 29.0% alta y el 25.8% baja. Para los jugadores de futbol, el 37.5% tiene actividad fisica
alta, el 33.3% bajay el 29.2% moderada. Entre los participantes de voleibol, el 38.5% realiza
actividad fisica baja, el 33.3% moderada y el 28.2% alta. En natacion, el 57.1% realiza
actividad fisica baja y el 42.9% alta. En tenis, el Unico participante realiza actividad fisica
alta (100%). En taekwondo, la mitad realiza actividad fisica alta y la otra mitad baja. En
ciclismo, el 65.0% tiene actividad fisica moderada, el 25.0% alta y el 10.0% baja. Esto
sugiere que los niveles de actividad fisica varian significativamente segun el tipo de deporte,
con deportes como natacidn y tenis mostrando una inclinacién hacia niveles altos, mientras
que ciclismo destaca por niveles moderados.

4.2 Discusion de Resultados

v" Los resultados obtenidos con respecto a la edad revelan que el grupo demografico
analizado comprendia individuos de 25 a 45 afios, siendo predominantemente
representado por deportistas entre 25 y 29 afios, que conforman el 30.65% del total.
Esta distribucion guarda semejanza con el trabajo utilizado de Alvarez (13), donde
la mayoria de los individuos estudiados tenia edades entre 22 y 30 afios, representado
el 54% de la poblacion estudiada.

v" Existen otros trabajos tomados como referencia, en donde las distribuciones de edad
son diferentes a las encontradas en el trabajo. Por ejemplo, la investigacion de Zaga
(15), muestra una edad promedio de 22.2 afios en los estudiantes analizados. El
trabajo de Gordillo (18) también discrepa del nuestro respecto a la distribucion de
edad, ya que presentaba una mediana de 21 afios.

v En relacion con la distribucion de género, nuestro estudio presenta una distribucién
de manera equitativa entre ambos géneros. Sin embargo, nuestro estudio no guarda

relacion con la distribucion presentada en los hallazgos de Cevallos y Riera (11),
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donde el 65% eran del sexo femenino. Discrepamos también del trabajo de Alvarez
(13), donde el 72% de la participacion fue femenina. El trabajo de Zaga (15), también
presenta una distribucién de 61.4% para las mujeres estudiadas.

En cuanto a la distribucion por estado civil, se encontrd una distribucion equitativa
entre los tres estados civiles, donde el 33.9% son solteros, el 33.1% casados y el
33.1% restante convivientes.

Respecto a la distribucion por tipo de deporte, el deporte mas practicado es el
voleibol, con un 31.5%, seguido del basquet con un 25%. En tercer lugar, esta el
fatbol con un 19.4% y el ciclismo en cuarto lugar con un 16.1%. El resto de los
deportes presenta una distribucion mucho menor, lo cual refleja una preferencia por
aquellos deportes de equipo por encima de los individuales.

En cuanto a la distribucion del IMC, nuestros hallazgos indican una prevalencia
mayoritaria de pacientes con bajo peso y peso normal, representando el 37.10% y
32.26% respectivamente. El 30.64% restante tiene sobrepeso o algun grado de
obesidad.

Respecto a la distribucion del nivel de actividad fisica, el 37.9% de los pacientes
evidencia un alto nivel de actividad fisica, mientras que el 31.45% presenta un nivel
alto de actividad fisica. Finalmente, el grupo de actividad baja representa un 30.65%.
El trabajo de Cevallos y Riera (11) guarda similitud con el nuestro, al encontrar una
mayoria también con un 47% de actividad fisica moderada. Discrepamos del trabajo
de Alvarez (13), donde el 61% no logr6 alcanzar los niveles recomendados de
actividad fisica. También tomamos distancia del trabajo de Ordemar (14), donde el
40.4% de los individuos estudiados evidencié un bajo grado de actividad fisica.

Nuestros hallazgos también discrepan de los encontrados en el trabajo de Gordillo
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(18), donde el 87.7% de la poblacion estudiada present6 un bajo nivel de actividad
fisica.

En cuanto a la distribucién del nivel de actividad fisica segun la edad, los deportistas
con edades de 25 a 29 afios presentaron un moderado nivel de actividad fisica en su
mayoria (47.4%). Los deportistas con edades de 30 a 34 afios presentaron
mayoritariamente un nivel de actividad fisica bajo (37.5%). Los deportistas con
edades de 35 a 39 afios presentaron un nivel moderado de actividad fisica en su
mayoria (37.5%). Los pacientes con edades de 40 a 45 afios presentaron
mayoritariamente actividad fisica alta (36.7%). Aunque no existe un rango con el
cual comparar segun las referencias tomadas, podemos concordar con el trabajo de
Cevallos y Riera (11), donde se encontrd que el rango de 18 a 20 afios present6 una
poblacion activa. De nuestro estudio podemos observar que existe una tendencia de
mayor nivel de actividad fisica en individuos mas jovenes.

Respecto a la distribucion del nivel de actividad fisica segun el sexo, el 37.1% de las
mujeres presentaron un nivel alto de actividad fisica, mientras que la mayoria de los
hombres presentaron un moderado nivel de actividad fisica, representado por el
41.9% del total. En conclusion, podemos observar que las mujeres destacan por tener
niveles mas alto de actividad fisica, a comparacion de los hombres, en quienes
predomina un nivel moderado.

Respecto al nivel de actividad fisica segun el estado civil, el 62% de solteros realiza
actividad fisica alta. EI 46.3% de casados realiza una actividad fisica moderada. El
43.9% de los convivientes presenta un nivel moderado de actividad fisica. Esto
muestra una tendencia de mayor nivel de actividad en deportistas solteros, a

comparacion de aquellos que se encuentran casados 0 en situacion de convivencia.
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v Respecto al nivel de actividad fisica segun el tipo de deporte, el 45.2% de los
deportistas que practican basquet realizan actividad fisica moderada. El 37.5% de los
deportistas que practican futbol realizan actividad fisica alta. EI 38.5% de deportistas
que practican voleibol realizan actividad fisica baja. El 57% de los deportistas que
practican natacion realizan actividad fisica baja. EI 100% de los deportistas que
practican tenis realizan actividad fisica alta. EI 50% de los deportistas que practican
taekwondo realizan actividad fisica alta, y el otro 50% actividad fisica baja. El 65%
de los ciclistas realiza actividad fisica moderada. En general, se observa una

distribucion variada de los deportes segun el nivel de actividad fisica.
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CAPITULO V CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

e Segun el grupo etareo se observé una prevalencia mayoritaria de individuos en el
grupo de 25 a 29 afios, segln el género estd compuesta de manera equitativa,
segun el estado civil los solteros estdn con un mayor porcentaje.

e Se observo que el deporte méas practicado es el voleibol.

e Se observo que el IMC que la mayor parte de la muestra se encuentra en la
categoria de bajo peso

e Entre las edades de 25 a 29 afios, son las que realizan actividad fisica moderada

e En el grupo femenino el mayor porcentaje son las que realizan actividad fisica
alta y en el grupo masculino el mayor porcentaje de los individuos realiza
actividad fisica moderada.

e Los solteros tienen mayor tendencia a niveles altos de actividad fisica, mientras
que los casados y convivientes se distribuyen principalmente entre niveles
moderados y bajos.

e Los niveles de actividad fisica varian significativamente segun el tipo de deporte,
con deportes como natacion y tenis mostrando una inclinacion hacia niveles altos,
mientras que ciclismo destaca por niveles moderados.

Recomendaciones

e Generar un programa especializado dentro del centro de fisioterapia para los
deportistas amateurs, potenciando sus capacidades funcionales aplicadas a

ejercicios terapéuticos, estiramientos, y acompafiamiento multidisciplinario.
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Desarrollar estrategias pautadas, para la realizacion de ejercicios en los
deportistas amateurs, relacionadas al deporte que ejecutan, generando una mejor
estrategia funcional, asociadas a su edad y capacidades, basandose en la actividad
diaria.

Realizacion de talleres presenciales grupales, fortaleciendo el trabajo grupal y de
estimulo, generando fortalecer, reeducar y mejorar el impacto muscular y de
descarga que pueden ejercer los deportistas, en su actividad fisica.

Se recomienda implementar y educar en hacer uso de las plataformas digitales
para dar charlas informativas a los pacientes y/o familiares, con informacién
complementaria, a su tratamiento y algunas recomendaciones asociadas a su
desempefio de actividad fisica deportiva.

Implementar programas de ejercicios de flexibilizacién, propiocepcion para
mejorar el entrenamiento, de manera dinamica generando un analisis
biomecéanico del movimiento y la mejora de su desempefio como deportista.
Ejercicios ludicos y /o recreativos adecuados para el paciente, generando una
actividad adecuada, en que el paciente no piense en el movimiento que realiza
sino en la actividad que realiza, con una mejor descarga de peso y movimientos
libre en la actividad designada.

Mejorar el aprendizaje y la conceptualizacion de la terapia fisica, como medio de
apoyo y generador de estrategia adecuada para un correcto entrenamiento, en
deportistas amateurs.

Generar una mejora globalizada, estimulando al paciente a los autocuidados, a la
concientizacion del movimiento, y el recurso complementario de un terapeuta

fisico en su rutina de ejercicios.
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ANEXOS



Anexo 1: Matriz de consistencia

“NIVEL DE ACTIVIDAD FiSICA EN DEPORTISTAS AMATEURS DE UN CENTRO DE TERAPIA FISICA DE LIMA, PERIODO

2024”

Problema general:

¢ Cual es el nivel de actividad fisica en
deportistas amateurs de un centro de
terapia fisica de Lima, periodo 2024?

Problemas especificos:

e ; Cuales son las caracteristicas
sociodemograficas de los deportistas
amateurs de un centro de terapia
fisica de Lima, periodo 20247

e ¢ Cual es el nivel de actividad fisica
en deportistas amateurs segun la
edad de un centro de terapia fisica
de Lima, periodo 2024?

e ¢ Cual es el nivel de actividad fisica
en deportistas amateurs segun el
sexo de un centro de terapia fisica
de Lima, periodo 2024?

e ¢ Cual es el nivel de actividad fisica
en deportistas amateurs segun el
estado civil de un centro de terapia
fisica de Lima, periodo 20247

e ¢ Cual es el nivel de actividad fisica
en deportistas amateurs segun el
tipo de deporte de un centro de
terapia fisica de Lima, periodo 20247

Objetivo general:

Determinar el nivel de actividad fisica
en deportistas amateurs de un centro
de terapia fisica de Lima, periodo
2024.

Objetivos especificos:

o [dentificar las caracteristicas
sociodemograficas de los deportistas
amateurs de un centro de terapia
fisica de Lima, periodo 2024.

o |dentificar el nivel de actividad fisica
en deportistas amateurs segun la
edad de un centro de terapia fisica
de Lima, periodo 2024.

o [dentificar el nivel de actividad fisica
en deportistas amateurs segun el
sexo de un centro de terapia fisica
de Lima, periodo 2024.

o |dentificar el nivel de actividad fisica
en deportistas amateurs segun el
estado civil de un centro de terapia
fisica de Lima, periodo 2024.

o Identificar el nivel de actividad fisica
en deportistas amateurs segun el
tipo de deporte de un centro de
terapia fisica de Lima, periodo 2024.

No presenta hipétesis

Variable 1:
Actividad fisica

Variable control:
Caracteristicas
sociodemograficas

Método de la investigacion:
Deductivo

Enfoque de lainvestigacion:
Cuantitativo

Tipo y nivel de investigacion:
Tipo aplicado y de nivel
descriptivo

Disefio de la investigacion:
No experimental, prospectivo y
de corte transversal

Poblacion:

Estara conformada todos los
participantes deportistas
amateurs.

Muestra:
Seran aprox. 80 participantes.

Muestreo:
Ser& no probabilistico de tipo
censal.
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Anexo 2: Instrumento

CUESTIONARIO INTERNACIONAL DE ACTIVIDAD FISICA (IPAQ) -
VERSION CORTA

Cadigo: Fecha:

Edad: Sexo:

() 20 - 24 afios ( ) Masculino

() 25 - 29 afios ( ) Femenino

( ) 30 - 34 arios

() 35-39arios Tipo de deporte:

( ) 40 afios a mas ( ) Fatbol
( ) Voleibol

Estado civil: ( ) Natacién

( ) Soltero () Tenis

( ) Casado ( ) Taekwondo

( ) Viudo ( ) Ciclismo

( ) Conviviente ( ) Atletismo

( ) Divorciado ( ) Karate

( ) Separado ( ) Otros

Peso: kg. indice de masa corporal
( )Bajopeso=<al8,5

Talla: m? ( ) Peso normal = 18,5 - 24,9

( ) Sobrepeso = 25,0 - 29,9

( ) Obesidad grado 1 = 30,0 - 34,9
( ) Obesidad grado 11 = 35,0 — 39,9
( ) Obesidad grado 111 =>a 40,0

Nos interesa conocer el tipo de actividad fisica que usted realiza en su vida cotidiana. Las
preguntas se referiran al tiempo que usted destino a estar fisicamente activo en los ultimos
7 dias. Por favor responda a cada pregunta aun no se considera una persona activa. Por favor,
piense acerca de las actividades que realiza en su trabajo, como parte de sus tareas en el
hogar o en el jardin, moviéndose de un lugar a otro, o en su tiempo libre para la recreacion,

el ejercicio o el deporte.

Actividades fisicas INTENSAS:
Piense en todas las actividades intensas (vigorosas) que usted realizo en los ultimos 7 dias.
Las actividades fisicas intensas se refieren aquellas que implican un esfuerzo fisico intenso

y que lo hacen respirar mucho mas intensamente que lo normal. Por ejemplo:
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INTENSAS

( \Levantar pesos [ yCavar Bicicleta a ritmo
pesados lixeiro (non a
ritmo paseo),
moderado ou
" \ Y, rapido
( \Trote ou jogging, [ ‘Bicicleta Exercicios
camifiar en estatica a aerobicos
costa ritmo alto
pronunciada
/ “Balonmano ( “Squash Facer pesas
N = L
/ yFutbol / yMadar en xeral { \Padel (sen
% |competir cu
- > S competindo)
— | N
-~ \Tenis individual vCorrer campo “Waterpolo
. a traves,
' carreira de K&
orientacion
. . = S .

Piense solo en aquellas actividades fisicas que realizo durante por lo menos 10 minutos

seguidos.

1. Durante los ultimos 7 dias, ¢En cuantos dias realiz6 actividades fisicas intensas tales

como levantar pesos pesados, cavar, hacer ejercicios aerébicos o andar rapido en bicicleta?

Dias por semana

[ ] Ninguna actividad fisica vigorosa

m— pase 2 la pregunta 3

2. Habitualmente, ¢ Cuénto tiempo en total dedicé a una actividad fisica intensa en uno de
esos dias?

Horas por dia
Minutos por dia
[ ] No sabe/No esta seguro(a)

64




Actividades fisicas MODERADAS:

Piense en todas las actividades moderadas que usted realizo en los dltimos dias. Las

actividades moderadas son aquellas que requieren un esfuerzo fisico moderado lo que hacen

respirar algo mas intensamente que lo normal.

MODERADAS

i “\Transportar pesos livians 7

L]
| —

i “Tenis dobres (non-

i
-

AN

Bicicleta ritmo paseo en "

O% chairo

L A b
{ 1Bailes de saldn

~Tai chi

o
[ " Baile moderno, de discoteca

,?, ‘ﬁ. competitivo) -

L
o
d;; \iuz
|

r
~Bicicleta estatica esforzo moi
lixeiro

Piense solo en aquellas actividades fisicas que realiz6 durante por lo menos 10 minutos

sequidos.

3. Durante los ltimos 7 dias, ¢En cuantos dias hizo actividades fisicas moderadas como

trasportar pesos livianos, andar en bicicleta a velocidad regular o jugar dobles de tenis? No

incluye caminar.

Dias por semana
|:| Ninguna actividad fisica moderada

) Dase a la pregunta 5

4. Usualmente ¢Cuanto tiempo en total dedicé a una actividad fisica moderada en uno de

esos dias?

Horas por dia
Minutos por dia
[ ] No sabe/No esta seguro(a)
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CAMINAR:
Piense en el tiempo que usted dedico a caminar en los altimos 7 dias. Esto incluye caminar
en el trabajo (hospital) o en la casa, para trasladarse de un lugar a otro, o cualquier otra

caminata que usted podria hacer solamente para la recreacion, el deporte, el ejercicio o el

ocio.

5. Durante los ultimos 7 dias, ¢Cuéntos dias camin6 Ud.? Por lo menos 10 minutos seguidos.

Dias por semana

[ ] Nocamino mmm—) Dasa a la pregunta 7

6. Usualmente ¢ Cuanto tiempo en total dedicé Ud. a caminar en uno de esos dias?

Horas por dia
Minutos por dia
|:| No sabe/No esta seguro(a)

La ultima pregunta se refiere al tiempo que pasé usted sentado en la semana en los Gltimos
7 dias. Esto incluye el tiempo dedicado al trabajo (hospital), en la casa, en una clase, y
durante el tiempo libre. Puede incluir el tiempo que paso sentado ante un escritorio, visitando

amigos, leyendo, viajando en 6mnibus sentado o recostado mirando la television.

7. Durante los Gltimos 7 dias, ¢Cuanto tiempo permanecio sentado en un dia de la semana?

Horas por dia
Minutos por dia
[ ] No sabe/No esta seguro(a)

Este es el final del cuestionario, gracias por su participacion
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Unidad de medida (MET-minuto/semana)

Nivel de actividad fisica

Al menos 1500 Mets-min/semana (3 dias) o al menos
3000 Mets-min/semana (7 dias)

Actividad fisica alta

Minimo 600 Mets-min/semana

Actividad fisica moderada

Menos de 600 Mets-min/semana

Actividad fisica baja
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Anexo 3: Validez del instrumento

“NIVEL DE ACTIVIDAD FISICA EN DEPORTISTAS AMATEURS DE UN CENTRO DE TERAPIA FISICA DE LIMA, PERIODO

2024”
N° DIMENSIONES / items Pertinencia® | Relevancia? | Claridad?® Sugerencias
Variable: Actividad fisica Si No Si No Si No
1 Durante los ultimos 7 dias, ¢ En cuantos dias realiz6 actividades fisicas intensas tales como X X X
levantar pesos pesados, cavar, hacer ejercicios aerébicos o andar rapido en bicicleta?
2 [Habitualmente, ¢ Cuanto tiempo en total dedic6 a una actividad fisica intensa en uno de esos dias?| X X X
Durante los ultimos 7 dias, ¢ En cuantos dias hizo actividades fisicas moderadas como trasportar
3 - L & . . . ; . X X X
pesos livianos, andar en bicicleta a velocidad regular o jugar dobles de tenis? No incluye caminar.
4 Usualmente ¢, Cuanto tiempo en total dedicé a una actividad fisica moderada en uno de esos dias?| X X X
5 [Durante los dltimos 7 dias, ¢, Cuantos dias caminé Ud.? Por lo menos 10 minutos seguidos. X X X
6 [Usualmente ¢ Cuanto tiempo en total dedicé Ud. a caminar en uno de esos dias? X X X
7 |Durante los ultimos 7 dias, ¢ Cuanto tiempo permanecié sentado en un dia de la semana? X X X

Pertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.

2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructo
3Claridad: 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):

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [X]

Aplicable después de corregir [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr. / Mg.: Milagros Elisa Zarate Chamochumbi
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No aplicable [ ]




DNI: 25777874
Especialidad del validador: Docencia universitaria y gestion universitaria

22 de Mayo del 2024

- e

Firma d'_e'I;:E perto Informante
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“NIVEL DE ACTIVIDAD FISICA EN DEPORTISTAS AMATEURS DE UN CENTRO DE TERAPIA FISICA DE LIMA, PERIODO

2024”
N° DIMENSIONES / items Pertinencia® | Relevancia®? | Claridad?® Sugerencias
Variable: Actividad fisica Si No Si No Si No
1 Durante los Ultimos 7 dias, ¢ En cuantos dias realiz6 actividades fisicas intensas tales como X X X
levantar pesos pesados, cavar, hacer ejercicios aerébicos o andar rapido en bicicleta?
2 [Habitualmente, ¢ Cuanto tiempo en total dedico a una actividad fisica intensa en uno de esos dias?| X X X
Durante los ultimos 7 dias, ¢ En cuantos dias hizo actividades fisicas moderadas como trasportar
3 - L& . . . ; . X X X
pesos livianos, andar en bicicleta a velocidad regular o jugar dobles de tenis? No incluye caminar.
4 \Usualmente ¢, Cuanto tiempo en total dedicé a una actividad fisica moderada en uno de esos dias?| X X X
5 |Durante los dltimos 7 dias, ¢, Cuantos dias caminé Ud.? Por lo menos 10 minutos seguidos. X X X
6 [Usualmente ¢ Cuanto tiempo en total dedicé Ud. a caminar en uno de esos dias? X X X
7 |Durante los ultimos 7 dias, ¢ Cuanto tiempo permanecié sentado en un dia de la semana? X X X

Pertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.

%Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructo
3Claridad: 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):

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [X]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr. / Mg.: Marleny del Rosario Auris Quispe

DNI: 42393626
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Aplicable después de corregir [ ]

No aplicable [ ]




Especialidad del validador: Gestion en salud

20 de Mayo del 2024

Firmadel Experto Informante
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“NIVEL DE ACTIVIDAD FISICA EN DEPORTISTAS AMATEURS DE UN CENTRO DE TERAPIA FISICA DE LIMA, PERIODO

2024”
N° DIMENSIONES / items Pertinencia® | Relevancia®? | Claridad?® Sugerencias
Variable: Actividad fisica Si No Si No Si No
1 Durante los ultimos 7 dias, ¢ En cuantos dias realizé actividades fisicas intensas tales como X X X
levantar pesos pesados, cavar, hacer ejercicios aerébicos o andar rapido en bicicleta?
2 [Habitualmente, ¢ Cuanto tiempo en total dedico a una actividad fisica intensa en uno de esos dias?| X X X
Durante los ultimos 7 dias, ¢ En cuantos dias hizo actividades fisicas moderadas como trasportar
3 - L& . . . ; . X X X
pesos livianos, andar en bicicleta a velocidad regular o jugar dobles de tenis? No incluye caminar.
4 \Usualmente ¢, Cuanto tiempo en total dedicé a una actividad fisica moderada en uno de esos dias?| X X X
5 |Durante los dltimos 7 dias, ¢, Cuantos dias caminé Ud.? Por lo menos 10 minutos seguidos. X X X
6 [Usualmente ¢ Cuanto tiempo en total dedicé Ud. a caminar en uno de esos dias? X X X
7 |Durante los ultimos 7 dias, ¢ Cuanto tiempo permanecié sentado en un dia de la semana? X X X

Pertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.

%Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructo
3Claridad: 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):

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [X]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr. / Mg.: Raymundo Chafloque Tullume

DNI: 08671855
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Aplicable después de corregir [ ]

No aplicable [ ]




Especialidad del validador: Docencia universitaria y gestion universitaria

24 de Mayo del

|

tO 'iﬁformante
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Anexo 4: Formato de consentimiento informado

Formulario de Consentimiento Informado (FCI) en un estudio de investigacion del
CIE-VRI
Titulo del proyecto  : “Nivel de actividad fisica en deportistas amateurs de un centro de
terapia fisica de Lima, periodo 2024”
Investigador : Dhayan Kinverlin Atencio Tolentino
Institucion : Universidad Norbert Wiener

Estoy invitando a usted a participar en un estudio de investigacion titulado: “Nivel de
actividad fisica en deportistas amateurs de un centro de terapia fisica de Lima, periodo
2024, de fecha __/ /2024 y version.01. Este es un estudio desarrollado por un investigador
de la Universidad Norbert Wiener.

I.  INFORMACION

Propdésito del estudio: El propdsito de este estudio es determinar el nivel de actividad fisica
en deportistas amateurs de un centro de terapia fisica de Lima, periodo 2024. Su ejecucion
ayudara/permitira a conocer la prevalencia de la variable de estudio.

Duracioén del estudio (meses): Mes de Junio del 2024 a Enero del 2025

N° esperado de participantes: 124 participantes

Criterios de Inclusion y exclusion: Los criterios de inclusion seran: Participantes de ambos
géneros, de 25 a 45 afios de edad, que realicen alguna rutina de actividad fisica y que
entiendan y acepten el consentimiento informado. Los criterios de exclusion seran:
Participantes con alguna discapacidad fisica y mental, que no completen la encuesta y que
no acepten el consentimiento informado.

Procedimientos del estudio: Si Usted decide participar en este estudio se le pedira
completar un cuestionario con sus datos personales y resolver el Cuestionario internacional
de Actividad fisica (IPAQ) - versién corta. Para completar el cuestionario, tomara un tiempo
de 10 minutos y los resultados se almacenaran respetando la confidencialidad y su
anonimato.

Riesgos: Su participacion en el estudio no presenta ningln tipo de riesgo para Usted, con
respecto a su estado fisico, mental y de bienestar. El resultado que aparezca en el desarrollo
de la ficha, no le causaran dificultades en su honor, situacion econémica, y ocupacion
laboral. Si usted siente alguna incomodidad al resolver alguna de las interrogantes de la
encuesta o por alguna razén especifica no desea continuar resolviendo, usted es libre de no
continuar en el estudio en el momento que usted lo considere necesario.

Beneficios: Usted no obtendra algun beneficio por participar en este estudio, tampoco
recibird alguna compensacion econdmica. Asi mismo, determinar el nivel de actividad fisica
en deportistas amateurs, ayudara a conocer la cantidad de METSs de la actividad fisica que
presenta usted y mejorar los conocimientos en el campo de la salud. De manera que, con su
participacion en esta investigacion, al ser completado la ficha permitira obtener nueva
informacion para aportar a futuras investigaciones.
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Costos e incentivos: Usted no pagard ningin costo monetario por su participacion en la
presente investigacion. Asi mismo, no recibird ningun incentivo econdémico ni
medicamentos a cambio de su participacion.

Confidencialidad: Se guardara la informacion recolectada con codigos para resguardar su
identidad. Si los resultados de este estudio son publicados, no se mostrara ninguna
informacion que permita su identificacion. Los archivos no serdn mostrados a ninguna
persona ajena al equipo de estudio.

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

Preguntas/Contacto: Puede comunicarse con el investigador Dhayan Kinverlin Atencio
Tolentino, al nimero de celular 934684657 o al correo dhayan1308@gmail.com. Asi mismo
puede comunicarse con el Comité de Etica que valid6 el presente estudio, Contacto del
Comité de Etica: Dr. Raul Antonio Rojas Ortega, presidenta del Comité de Etica de la
Universidad Norbert Wiener, para la investigacion de la Universidad Norbert Wiener, Email:
comite.etica@uwiener.edu.pe.

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

Firma del participante Firma del investigador
Nombre: Nombre: Dhayan Kinverlin Atencio
DNI: Tolentino
Fecha: __ / /2024 DNI: 71332023

Fecha: /[ 12024

Firma del testigo o representante legal
Nombre:

DNI:

Fecha: _ / /2024

Nota: La firma del testigo o representante legal es obligatoria solo cuando el participante tiene alguna
discapacidad que le impida firmar o imprimir su huella, o en el caso de no saber leer y escribir.
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Anexo 5: Carta de solicitud a la institucion

Lima, 23 de Julio del 2024
Solicito: Ingreso a la institucion para
recolectar datos para tesis de pregrado

Sr:

Omar William Pachas Valerio

Gerente General

REHAVITALE servicios de especialidades medicas
Presente.-

De mi mayor consideracion:

Yo, Dhayan Kinverlin Atencio Tolentino, alumna de la E.A.P. de Tecnologia Médica
en Terapia Fisica y Rehabilitacion de la Universidad Norbert Wiener, con codigo n°
a2020101120, solicito que me permita recolectar datos en su institucién como parte de mi
proyecto de tesis para obtener el titulo de “Licenciado en Terapia fisica y rehabilitacion”
cuyo objetivo general es determinar el nivel de actividad fisica en deportistas amateurs de
un centro de terapia fisica de Lima, periodo 2024; asimismo, solicito la presentacion de los
resultados en formato de tesis y articulo cientifico. La mencionada recoleccion de datos
consiste en obtener datos personales de los participantes como la edad y el sexo.

Los resultados del estudio se almacenaran respetando la confidencialidad y el
anonimato.

Atentamente,

Dhayan Kinverlin Atencio Tolentino
Universidad Norbert Wiener
E.A.P. de Tecnologia Médica
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Anexo 6: Carta de Aprobacion de la institucion

ANO DE LA UNIDAD, LA PAZ Y EL DESARROLLO

AUTORIZACION

El que suscribe;

Sr. OMAR William Pachas Valerio

Serente Gensral

AUTORIZA

A la Sria. Dhayan Kinverliin Atencio Tolenting, dentificada con el
codigo 32020101120 de |a carrera profesional dz Tecnologia Madica
en Terapia Fisica y Rehsbilitacion realizar su trabajo denominado
“Nivel de actividad fisica en deportistas amatewrs de un centro de
terapia fisica de Lima, pericdo 2024” para optar el grado de licenciado

Tecnaolego Madico en Terapia Fisica.

Atentamente

& ! ¥ '..;'.
i r s x
{ .J'fljf"'"-’.""'t"'"'"
'H._ll_-' :

GERENTE GEMERAL
OMI 218344387

Salamanca, 28 de Septiembre del 2024
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Anexo 7: Constancia de Aprobacién del comité

U" F.ﬂ].ﬂ'II INSTITUCIONAL DE ETICA E INTEGEIDAD
CIENTIFICA
Maorbsrt Wisnar
CONSTANCIA DE APROBACION
Limxa, 34 de ocmbre de 2024
Imvesdgadora)

Dhayan EKmverlin Atencio Tolenting
Exp. N°: 07952024

Die mi consideracion:

Es grato expresarle mi cordial salodo ¥ a la vez informarle que el Comite Institucional de
Etica e Integridad Cientifica de la Universidad Privada Norbert Wiener (CIEIC-UPNW)
evaloo v APROBO los sipoientes docamendos:

= Protecolo ticolade: “Nivel de actvidad fisica en deportistas amatenrs de un
cemiro de terapia fisica ¥ rehabilitacion de Lima periode 20247 Version 01 con
fecha 26072024,

» Formulanio de Consentimisnte Informade Wersion 01 con fecha 26072024,

El cual tene comw investigador principal al 5ofa) Diayan Kimperlin Atencio Tolenfino.

La APROBACION comprende el cumplimiento de las buenas practicas eticas, el balance
riesgobeneficio, la calificacion del equipo de investizacion v la confidencialidad de los
datos, enire amos.

El investigador debera considerar los siguientes puntos detallades a continuacion:
1. La vigencia de la aprobacion es de des afos (24 meses) a partirc de la emxision
die este documento
2. Toda enmienda o adends 52 debera pressntar al CIEIC-UPNW ¥ no podra
implementarse s 1a debida aprobacion
1. Siaplica, la Removacion d.embauund&]pmfmudemugaum debera
iniciarse trefnta (307 dias amtes de la fecha de vencimiento, con su respective
informes da avance.
E: cuanto informe a usted pam su conocimisnto v fines pertmentes,

Atentamyente,
-~
T -'—F'
Radl Antarin Bojas Orlaga

Prasidents
ot Instrucional o Elica @ Imegridad Cientilica
uPHw

Aow hreg pes 4] - Sanos Hasrir
Ll elad] Frods Fosemt Wiana !
Taldicms: TO-2550 mvaon 1250 el F0E-9-E0

Cormer: ooe1og sUCR TR T 19
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Anexo 8: Reporte de Similitud Tarnitin
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