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Trastorno mixto y capacidad funcional en personas que
asisten a la iglesia “MMM La Gran Parada”, Lima- 2026

Mixed Disorder and Functional Capacity in Individuals
Attending the Church “MMM La Gran Parada,” Lima — 2026

Autor(es) y filiacion: Dayana Estefany Meza Benavides e Ingrid Daisy Cuellar Contreras,
Bachilleres del Programa Académico de Tecnologia Médica en Terapia Fisica y
Rehabilitacion Facultad de Ciencias de la Salud.

Resumen:

Objetivo: Determinar la relacion entre el trastorno mixto y la capacidad funcional en
personas que asistieron a la iglesia “MMM La Gran Parada”, Lima, 2026. Materiales y
métodos: La muestra estuvo conformada por 80 personas, con edades entre 20 y 50 afios, que
asistieron a la iglesia “MMM La Gran Parada”, Lima, 2026. Se realiz6 un estudio de enfoque
cuantitativo, de tipo hipotético-deductivo, con disefio no experimental, de corte transversal y
nivel descriptivo-correlacional. Para la recoleccién de datos, se aplicé la escala DASS-21
para evaluar el trastorno mixto y la prueba de caminata de seis minutos (PC6M) para medir la
capacidad funcional. Resultados: El promedio de edad es de 39.02 + 7.795 donde el 28% fue
de hombres y 72% de mujeres. En trastorno mixto respecto a la ansiedad, el 86% fue leve,
13% moderada y 1% extremadamente severa; en depresion, 84% leve y el 16% moderado;
por ultimo, el 84% presentd estrés leve y el 2% manifiesta estrés moderado. Finalmente, se
obtuvo que los asistentes de la iglesia recorrieron un promedio de distancia 470.68 + 73.671
m, donde el 16% que pertenece a la clase 11, 52% son de la clase 111y el 32% pertenecen a la
clase IV. Conclusion: Existe una correlacion positiva entre trastorno mixto y capacidad
funcional.

Palabras claves: Trastorno mixto, capacidad funcional, dass-21, prueba de caminata de 6
minutos, salud mental, Salud y bienestar.

Abstract:

Objective: To determine the relationship between mixed disorder and functional capacity in
individuals who attended the church “MMM La Gran Parada,” Lima, 2026. Materials and
Methods: The sample consisted of 80 individuals, aged between 20 and 50 years, who
attended the church “MMM La Gran Parada,” Lima, 2026. A quantitative approach was used,
with a hypothetical-deductive method, non-experimental design, cross-sectional scope, and a
descriptive-correlational level. For data collection, the DASS-21 scale was applied to assess
mixed disorder, and the Six-Minute Walk Test (6MWT) was used to measure functional



capacity. Results: The mean age was 39.02 + 7.795 years, with 28% men and 72% women.
Regarding mixed disorder, in relation to anxiety, 86% were mild, 13% moderate, and 1%
extremely severe; in depression, 84% were mild and 16% moderate; finally, 84% presented
mild stress and 2% reported moderate stress. Lastly, it was found that church attendees
walked an average distance of 470.68 + 73.671 m, with 16% classified as Class Il, 52% as
Class 111, and 32% as Class IV. Conclusion: There is a positive correlation between mixed
disorder and functional capacity.

Keywords: Mixed disorder, functional capacity, Dass-21, six-minute walk test, mental health,
health and well-being.



.  INTRODUCCION

El trastorno mixto constituye una condicion clinica caracterizada por la presencia simultanea
de sintomas de ansiedad, depresion y estrés; que afecta el estado emocional, clinico y fisico de
los individuos, provocando dificultades para mantener un adecuado desempefio en sus
actividades cotidianas (1). Segun el Instituto Nacional de Salud Mental (INSM), la depresion
es un trastorno mental de alta prevalencia a nivel global, que afecta al 3,8% de la poblacién
mundial, equivalente a aproximadamente 280 millones de personas, dentro de este grupo, se
estima que el 5% corresponde a adultos, mientras que el 5,7% se presenta en adultos mayores
).

Por otro lado, los trastornos de ansiedad constituyen los problemas de salud mental mas
frecuentes a nivel mundial (3), con una estimacion de 359 millones de personas afectadas en
2021, siendo las mujeres quienes presentan mayor prevalencia. En el Per(, los casos de
ansiedad han demostrado un incremento significativo presentdndose en el 2012 con 1.7% de
los hombres y un 2.1 % en mujeres y para 2020 las cifras ascendieron a 5 % en hombres y 8.3

% en mujeres. Una tendencia similar se observa en los trastornos depresivos; la prevalencia era
de 1.7% en hombres y 3.9 % en mujeres; no obstante, para octubre de 2020, estas tasas
aumentaron a 5.3 % y 9.5 %, respectivamente (4). Por consiguiente, los grupos etarios mas
afectados por este trastorno de salud mental son los adultos, que representan el 41.11 % de los
casos, seguido por los jovenes con 26.79 %, adultos mayores con 17.59 % y, finalmente, los
adolescentes con 12.68 % (5).

Segun el Minsa, 3 de cada 10 personas en Lima y Callao presentan un alto nivel de estrés,
siendo en mujeres el 50%. Este estado se asocia con sentimientos animicos negativos como la
angustia, aburrimiento, tristeza e irritabilidad (6). Asi mismo, la presencia del trastorno mixto
repercute directamente en areas esenciales del adulto, como el rendimiento académico y/o
laboral, estabilidad econémica y la construccion de relaciones interpersonales saludables. Estas
condiciones suelen acompafiarse a la disminucion de la capacidad funcional en ambitos
importantes (7). En este sentido, las dificultades mencionadas también se reflejan en la
disminucion de la actividad fisica, la cual guarda relacion directa con el deterioro de la
capacidad funcional en los adultos. Esta se entiende como la habilidad de una persona para
realizar actividades fisicas y tareas cotidianas de manera eficiente, segura e independiente. A
nivel mundial, se observa que las mujeres presentan menores niveles de actividad fisica con

32%, a comparacion de los hombres con 23%, por ende, la actividad se reduce a mayores



edades en la mayoria de los paises (8). Y esto hace mas susceptibles a presentar fatiga
persistente, trastorno del suefio, tension y dolor muscular (9). Segun el Minsa, la falta de
actividad fisica incrementa el riesgo de desarrollar sobrepeso y/o obesidad, donde el 70 % de
la poblacién adulta peruana de 30 a 59 afios presenta exceso de peso (10). Ademas, diversos
estudios han evidenciado que este grupo etario presenta conductas sedentarias asociadas al
trabajo, estudio y uso prolongado de dispositivos electronicos (11). En este contexto, la
Organizacién Mundial de la Salud destaca que la actividad fisica regular, ya sea de intensidad
moderada o vigorosa, desempefia un papel fundamental en la preservacion de la salud, al
favorecer no solo la condicion fisica, sino también el mantenimiento de la capacidad funcional,
el bienestar emocional y el rendimiento (12). Sin embargo, las personas que participan en
actividades comunitarias constituyen un area poco explorada, particularmente las iglesias
cristianas y/o evangélicas, que cumplen un rol de soporte social, emocional y espiritual; siendo
ello un espacio de encuentro, acompafiamiento y participacion sana. A pesar de este beneficio
social, pueden presentarse factores estresantes (carga familiar, econémica), que aumentan la
vulnerabilidad a sintomas de depresion, ansiedad y estrés (13). No obstante, existe una escasa
o0 casi nula evidencia cientifica que analice como estos trastornos mentales pueden impactar
directamente en la capacidad de los asistentes la iglesia para realizar sus actividades de la vida
diaria. Por todo lo referido anteriormente, resulta pertinente desarrollar el presente trabajo de
investigacion, cuyo objetivo es determinar la relacion del trastorno mixto y capacidad funcional

en personas asistentes de la iglesia MMM La Gran Parada.

1. METODOLOGIA

El presente trabajo es de tipo aplicada, orientado a otorgar soluciones a necesidades concretas
de la poblacién. Por ello, se apoy0 en teorias y aportes provenientes de estudios basicos con el
fin de generar respuestas y alternativas de caracter practico (14).

Se realizo un disefio no experimental, ya que las variables se visualizaran y no habra alguna
intervencion ni modificacion; asi también de corte transversal, porque los datos seran
adjuntados en un solo momento. Asimismo, buscara describir nuevos resultados y medir la
correlacion entre ambas (15).

La investigacion tuvo un enfoque cuantitativo, caracterizado por un proceso ordenado y

orientado a la verificacion de relaciones numéricas entre variables. (14).



La poblacion estuvo conformada por 100 personas que asisten a la iglesia MMM La Gran
Parada, Lima-2026. Para determinar el tamafio de la muestra se empled la formula para
poblaciones finitas, considerando un nivel de confianza del 95 % (Z = 1.96), una probabilidad
de éxito (p = 0.50), una probabilidad de fracaso (q = 0.50), un error maximo de estimacion del
5% (e = 0.05) y una poblacion de 100 participantes (N = 100). Como resultado, se obtuvo una
muestra de 80 personas, quienes cumplieron con los criterios de inclusion establecidos para la
investigacion (16).

Dentro de los criterios de inclusion: Adultos que asisten a la iglesia MMM La Gran Parada,
Edad entre 20 a 50 afios, adultos de ambos sexos, adultos que acepten participar, firmando el
consentimiento informado. Dentro de los criterios de exclusién: Adultos que no completen las
evaluaciones, adultos con lesiones o condiciones fisicas que impidan realizar la prueba, adultos
con alteraciones cognitivas y psiquiatricas, adultos con problemas cardio respiratorios agudos

y cronicos, participantes embarazadas.

Las variables de estudio fueron el trastorno mixto y la capacidad funcional. El trastorno mixto
se caracteriza por la presencia de sintomas de depresion, ansiedad e irritabilidad que afectan el
bienestar emocional del individuo (17). La capacidad funcional se define como la habilidad
para realizar las actividades diarias de manera independiente, conservando la autonomia fisica,

mental y emocional (18).

Los procedimientos que se solicitd fue una autorizacion formal a las autoridades de la
congregacion cristiana, mediante la presentacion de una carta de solicitud dirigida al pastor
principal de la iglesia. En dicho documento se explicd de manera clara el objetivo de la
investigacion, la importancia del estudio, asi como los instrumentos y procedimientos que
serian utilizados durante la recoleccion de la informacion.

La autoridad correspondiente otorgd la autorizacion escrita, permitiendo el acceso a la
poblacién de estudio y la ejecucién de las actividades de recoleccién de datos en los espacios y
horarios previamente coordinados. Previamente, cada participante firmé el consentimiento
informado donde se explicaron los objetivos, procedimientos, beneficios, riesgos y el caracter
voluntario de la participacion, garantizando el derecho a retirarse del estudio en cualquier
momento sin consecuencias.

Las técnicas para la variable del trastorno mixto, fue mediante una encuesta, ya que el

procedimiento consistid en la recopilacion sistematica de datos obtenidos directamente de los



participantes vinculados al tema de investigacion. Por otro lado, la variable de capacidad
funcional, se evalué mediante la técnica de observacion, registrando el desempefio de los
participantes durante la prueba fisica.

Para la recoleccion de datos se utilizo la version abreviada de 21 items del instrumento original
de 42, desarrollada por Lovibond y Lovibond. Evalla las dimensiones de depresion, ansiedad
y estrés mediante tres subescalas de 7 items cada una, con respuestas en escala Likert de 0 a 3,
segun los sintomas experimentados durante la Gltima semana (19). Prueba de caminata 6
minutos (PC6M): Es un test de ejercicio s una prueba de ejercicio submaximo que evalta la
capacidad funcional mediante la distancia m&xima recorrida por una persona durante 6 minutos
en un pasillo plano. El resultado (metros) refleja la tolerancia al esfuerzo y la respuesta integrada
de sistemas cardiaco, respiratorio, metabdlico y musculoesquelético (20). La capacidad
funcional se clasifica en cuatro categorias segin los METs y el consumo de oxigeno (VO.):
Clase I (> 7 METs; VO2: 24-28 ml/kg/min), Clase Il (5-6 METs; VO2: 17-23 ml/kg/min),
Clase Il (34 METs; VOa2: 10-14 ml/kg/min) y Clase 1V (1-2 METs; VO2: 3-9 ml/kg/min)
(22).

La validez del DASS-21 fue respaldada mediante anlisis factorial confirmatorio, confirmando
su estructura de tres dimensiones: depresion, ansiedad y estrés, con adecuados indices de ajuste
(CF1=0.936, TLI =0.922, RMSEA = 0.054 y SRMR = 0.047) (20). Respecto a la Prueba de
Caminata de 6 Minutos (6MWT), diversos estudios demostraron su validez al asociarse
significativamente con variables fisiologicas relacionadas con la capacidad funcional (22). Los
instrumentos fueron sometidos a la opinidn de juicio de expertos, con la finalidad de evaluar la

validez de contenido, claridad y coherencia de los items.

La confiabilidad del trastorno mixto se evalu6 a partir de la consistencia interna de sus items,
se reportaron coeficientes alfa de Cronbach altos para cada una de las subescalas: depresion (o
= 0.89), ansiedad (a0 = 0.85) y estrés (o = 0.85), lo que evidencia una consistencia interna alta
en cada dimension evaluada. Asimismo, la escala total presentd un coeficiente de o = 0.94,
indicando una muy alta confiabilidad global del instrumento (23). Y sobre la Prueba de
Caminata de 6 Minutos (6MWT) presenta una alta confiabilidad, evidenciada por coeficientes
elevados de estabilidad test-retest y concordancia interevaluador. Estudios previos reportan
coeficientes de correlacion intraclase superiores a 0.90, lo que indica una excelente

reproducibilidad de la distancia recorrida (24).



Para la redaccion del documento se elaborara en Microsoft Word. Posteriormente, se utilizara
Microsoft Excel para el registro de la base de datos, asi como para la elaboracion de gréaficos y
tablas de frecuencia. Finalmente, se empleara el software estadistico del SPSS Statistics 27 para

realizar el andlisis estadistico correspondiente.

El estudio fue aprobado por el Comité Institucional de Etica e Integridad Cientifica. Todos los
participantes firmaron el consentimiento informado, garantizando su participacion voluntaria y
el conocimiento de los objetivos, procedimientos, riesgos y beneficios de la investigacion (25).
Asimismo, se aseguro la confidencialidad de la informacién y el cumplimiento de los principios

éticos, la legislacion peruanay el respeto a la propiedad intelectual (26).



Il.  RESULTADOS

Tabla 1: Caracteristicas Sociodemograficas

Variables Frecuencia Porcentaje

Sexo Masculino 28 28.0
Femenino 72 72.0

Edad 20 -30 14 14.0
31-40 36 36.0
41-50 50 50.0

IMC Bajo peso 1 1.0
Normopeso 44 44.0
Sobrepeso 44 440
Obesidad 11 11.0

En la tabla 1, la distribucién porcentual segun el sexo en personas muestra que el 72% corresponde al sexo
femenino y el 28% al masculino. La edad presenta un promedio de 39,02 afios (+ 7,795), con una mediana de 40,50
afios, una edad minima de 20 y maxima de 49 afios. En cuanto al indice de masa corporal (IMC), se observa un

promedio de 25,71 (+ 3,364), con una mediana de 25,3, un valor minimo de 18,5 y un maximo de 33,9.



Tabla 2: Nivel de Trastorno Mixto y Nivel de Capacidad Funcional

Trastorno mixto N Valido 100
Perdidos 0
Media 10.90
Desv. Desviacion 5.615
Minimo 0
Maximo 25
Capacidad funcional N Vaélido 100
Perdidos 0
Media 470.68
Desv. Desviacion 73.671
Minimo 349
Maximo 622

En latabla 2, el resultado promedio del trastorno mixto en personas que asisten a la iglesia MMM La Gran Parada,
Lima- 2025, es de 10.90 puntos. con una desviacion estandar de + 5.615 puntos, ademas el puntaje minimo es 0 y
el maximo de 25 puntos. De capacidad funcional es de 470.68 m. con una desviacion estandar de + 73.671 m,

ademas el recorrido minimo es 349 y el méximo de 622 m.



Tabla 3: Relacion entre Trastorno Mixto y Capacidad Funcional

Correlaciones

Trastorno mixto Capacidad Funcional
Coeficiente de 1.000 ,837**
correlacion
Trastorno mixto
Sig, (bilateral) N 0.000
Rho de Spearman
100 100
Coeficiente de ,0837** 1.000
Capacidad correlacion
Funcional
Sig,(bilateral) 0.000
N
100 100

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

En latabla 3, El nivel de significancia bilateral (sig.) entre trastorno mixto y capacidad funcional es de 0,000 menor
a 0,05. Ademas, el coeficiente de correlacién es 0.837 emitiendo una correlacién positiva alta segun criterio de
Rho Spearman.



Tabla 4: Relacion entre Dimension Ansiedad, Depresion y Estrés con Capacidad Funcional

Correlaciones

Dimension Capacidad
ansiedad funcional
Rho de Dimension Coeficiente de 1.000 ,579**
Spearman ansiedad correlacion
Sig. (bilateral) 0.001
N 100 100
Capacidad Coeficiente de D79 1.000
funcional correlacion
Sig. (bilateral) 0.001
N 100 100
Dimension Capacidad
depresion funcional
Dimension depresion Coeficiente de 1.000 ,841*
correlacion
Sig. (bilateral) 0.041
N 100 100
Capacidad Coeficiente de ,841* 1.000
funcional correlacion
Sig. (bilateral) 0.041
N 100 100
Dimension Capacidad
Estrés funcional
Dimension estrés Coeficiente de 1.000 ,909**
correlacion
Sig. (bilateral) 0.000
N 100 100
Capacidad Coeficiente de ,909** 1.000
funcional correlacion
Sig. (bilateral) 0.000
N 100 100

**, La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
*. La correlacién es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).
**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

En la tabla 4, el nivel de significancia bilateral (sig.) entre las dimensiones ansiedad (0,001), depresion (0,041) y
estrés (0,000) con la capacidad funcional es inferior a 0,05 en todos los casos. Asimismo, los coeficientes de
correlacion de Spearman muestran una relacion positiva de magnitud moderada para la ansiedad (p=0,579), alta

para la depresion (p=0,841) y muy alta para el estrés (p=0,909).



IV. DISCUSION

Los resultados evidenciaron que existe relacion significativa entre trastorno mixto y capacidad
funcional, con un valor de significancia bilateral de 0,000 (p < 0,05) y un coeficiente de
correlacion de 0.837 lo que indica una correlacion positiva alta de acuerdo con el criterio de
Rho de Spearman.

Estos resultados coinciden con los hallazgos de Pérez (27), quien identificd una correlacion
significativay muy alta (p =0.993; p = 0.001), evidenciando que el trastorno mixto de ansiedad,
depresion y estrés se encontraba asociado con la capacidad funcional en personal asistencial
del centro de salud. Asimismo, ambos estudios demostraron que el 50 % de la poblacion
evaluada realizaba actividad fisica de intensidad moderada. Ademas, presentan niveles leves
de ansiedad, depresion y estrés. Esto se explica debido a que el area de salud genera
agotamiento fisico y mental, dificultando el desempefio integral del personal.

Sobre las caracteristicas sociodemograficas, se evidencio un predominio del sexo femenino
(72%), con una edad promedio de 39.02 + 7.795 afios. Este hallazgo es consistente con estudios
previos que reportan una mayor prevalencia de sintomas de ansiedad, depresion y estrés en
mujeres. Concuerda con el estudio de Carrillo (28) el 64.3% son mujeres y el 35.7% son
hombres, donde la mayor poblacion de ambos estudios son género femenino. Por otro lado,
difiere del estudio de Arone & Mallqui (29), cuya poblacion estuvo conformada Unicamente
por varones de 18 a 40 afios, ya que su investigacion se realizé en futbolistas.

Respecto al trastorno mixto, los resultados mostraron que la mayoria de los participantes
present0 86% ansiedad leve y 84% de depresion leve. Se obtuvo una minima diferencia con lo
obtenido por Ochoa, et al., (30) en su estudio de 60 profesionales de salud del area de cuidados
intensivos se encontré 91.7% ansiedad leve y un 83.3% depresion leve. En este sentido, se
observan valores superiores en comparacion con nuestro estudio, debido a la alta carga
emocional y responsabilidades diarias del personal de salud en la atencion de pacientes.

Por otro lado, en el estudio de Carrillo (28) evaluo 70 pacientes post- Covid en edades de 18 a
78 afos, consiguiendo el 4.3% ansiedad severa y 15.7% ansiedad extremadamente severa; en
depresion, el 4.3% severa y 4.3% extremadamente severa y, por ultimo, en estrés el 8.6% es
severo y el 2.9% extremadamente severo. Este estudio no se asemeja al nuestro porque hay una
mayor proporcién de personas que no presentan depresion ni estrés de nivel extremadamente

severa, ambos estudios destacan que el nivel estrés es mas prevalente. Estos valores se reflejan



en las experiencias que desencadenan de forma simultanea dando lugar al trastorno mixto. Esto
se asocia a situaciones como la hospitalizacion y el aislamiento social, las cuales generan un
impacto emocional significativo.

En relacion con la capacidad funcional se obtuvo un promedio de 470.68 m £73.67 m. con una
oscilacion de distancia 349 m. y 622 m con una capacidad funcional I11. En su estudio de Pérez,
et al. (31) donde se aplico en 100 personas sanas en edades entre 18 a 80 afios donde se obtuvo
un promedio de 499,8 + 83,6 metros con una capacidad funcional I11. El estudio presenta valores
superiores a nuestro promedio, debido a que el 50 % de la poblacion evaluada se encuentra en
edades de 18 a 30 afios, mientras que en nuestro estudio predominé el grupo etario de 30 a 50
afios. Por el contrario, en su estudio de Arone & Mallqui (28) aplic en 80 deportistas con un
rango de edad entre 18 y 40 afios, obtuvieron un promedio de 713,95 + 37,042 m con distancias
que oscilaron entre un minimo de 599 m y un maximo de 783 m. con una capacidad funcional
de Il. Esto quiere decir que ambos estudios tienen distancias superiores a comparacion de
nuestros resultados. Estos hallazgos pueden explicarse que los deportistas presentan mayores
valores de capacidad funcional debido a su entrenamiento fisico constante, el cual mejora la
resistencia cardiovascular, la fuerza muscular y la eficiencia del sistema respiratorio. Esto les
permite realizar esfuerzos prolongados con menor fatiga y un mejor rendimiento fisico general.
En conclusion, se determinG que existe una relacion positiva alta y significativa entre el
trastorno mixto y la capacidad funcional, lo que resalta la importancia de implementar
estrategias integrales orientadas tanto a la salud mental como a la mejora de la capacidad

funcional para optimizar la calidad de vida de la poblacién.



V.

CONCLUSIONES

En conclusion, el presente estudio evidencid una relacion positiva alta y significativa entre el
trastorno mixto de ansiedad, depresion y estrés y la capacidad funcional, de acuerdo con los
criterios del Rho de Spearman. Asimismo, predominé el sexo femenino, conformado
principalmente por adultos de mediana edad con indice de masa corporal dentro de los
parametros de normopeso. Respecto a las dimensiones del trastorno mixto, se identificé una
correlacion positiva moderada entre ansiedad y capacidad funcional, una correlacion positiva
alta entre depresion y capacidad funcional, y una correlacion positiva muy alta entre estrés y
capacidad funcional, lo que demuestra que las alteraciones emocionales se encuentran
relacionadas con el desempefio funcional de la poblacion evaluada generando un impacto
integral en la salud fisica y emocional del individuo. Por ello, es fundamental promover un
abordaje multidisciplinario que incluya apoyo psicoldgico, seguimiento médico, habitos de
suefio saludables y actividad fisica progresiva, con el fin de mejorar la capacidad funcional y
la calidad de vida de la poblacion evaluada.
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VII.  ANEXOS

Anexo 1: Matriz de Consistencia

FORMULACION DEL
PROBLEMA

OBJETIVOS

VARIABLES

HIPOTESIS

DISENO METODOLOGICO

Problema General:

¢Cual es la relacion entre trastorno
mixto y capacidad funcional en
personas que asisten a la iglesia
MMM La Gran Parada, Lima- 2025?

Problemas Especificos:

- ¢Cuales son las caracteristicas
sociodemograficas de las personas
que asisten a la iglesia MMM La
Gran Parada, Lima- 2025?

- ¢Cual es la frecuencia del trastorno
mixto en las personas que asisten a la
iglesia MMM La Gran Parada, Lima-
2025?

- ¢Cudl es el nivel de la capacidad
funcional de las personas que asisten

a la iglesia, evaluando mediante la
prueba de caminata?

- ¢Cual es la relacion entre ansiedad
con capacidad funcional en personas
que asisten a la iglesia MMM La
Gran Parada, Lima- 2025?

- ¢Cuél es la relacion entre depresion
con capacidad funcional en personas

Obijetivo General:

Determinar larelacion entre
trastorno mixto y capacidad
funcional en personas que  asisten
a laiglesia MMM La Gran Parada,
Lima- 2025

Obijetivos especificos:

- Describir las caracteristicas
sociodemograficas de las personas
que asisten a la iglesia MMM La
Gran Parada, Lima- 2025.
-ldentificar la frecuencia del
trastorno mixto en las personas que
asisten a la iglesia MMM La Gran
Parada, Lima- 2025.

-Reconocer el nivel de la capacidad
funcional de las personas que
asisten a la iglesia, evaluando
mediante la prueba de caminata de
6 minutos.

-Valorar la relacion entre ansiedad
con capacidad funcional en
personas que asisten a la iglesia
MMM La Gran Parada, Lima-
2025.

-Disponer la relacidn entre
depresion con capacidad funcional
en personas que asisten a la iglesia
MMM La Gran Parada, Lima-

TRASTORNO MIXTO

-Ansiedad
-Depresioén
-Estrés

CAPACIDAD FUNCIONAL

- Respiratorio
-Cardiovascular
-Fisico

Hipétesis General

Hi: Existe relacién significativa entre
trastorno mixto y capacidad funcional en
personas que asisten a la iglesia MMM La
Gran Parada, Lima- 2025

Ho: No existe relacion significativa entre
trastorno mixto y capacidad funcional en
personas que asisten a la iglesia MMM La
Gran Parada, Lima- 2025

Hipdtesis Especificas

HE: 1

Hi: Se encuentra relacion significativa
entre ansiedad con capacidad funcional en
personas que asisten a la iglesia, MMM La
Gran Parada, Lima- 2025.

Ho: No se encuentra relacion significativa
entre ansiedad con capacidad funcional en
personas que asisten a la iglesia MMM La
Gran Parada, Lima- 2025.

HE: 2

Hi: Se encuentra relacion significativa
entre depresion con capacidad funcional en
personas que asisten a la iglesia MMM La
Gran Parada, Lima- 2025.

Tipos de investigacion:
Aplicada

Método y disefio de
investigacion: Cuantitativo
Correlacional Hipotético
deductivo

Poblacion:

Lo integran 100 asistentes de la
iglesia MMM La Gran Parada,
Lima- 2025.

Muestra: La muestra del
presente estudio estara
conformada por un total de 80
asistentes a la iglesia MMM La
Gran Parada, que cumplen con
los criterios de inclusion y
exclusion.




que asisten a la iglesia MMM La
Gran Parada, Lima- 2025?

-¢Cudl es la relacion entre estrés con
capacidad funcional en personas que
asisten a la iglesia MMM La Gran
Parada, Lima- 2025?

2025.

-Establecer la relacion entre estrés
con capacidad funcional en
personas que asisten a la iglesia
MMM La Gran Parada, Lima-
2025.

Ho: No se encuentra relacion significativa
entre depresion con capacidad funcional en
personas que asisten a la iglesia MMM La
Gran Parada, Lima- 2025

HE: 3

Hi: Se encuentra relacion significativa
entre estrés con capacidad funcional en
personas que asisten a la iglesia MMM La
Gran Parada, Lima- 2025.

Ho: No se encuentra relacion significativa
entre estrés con capacidad funcional en
personas que asisten a la iglesia MMM La
Gran Parada, Lima- 2025.




Anexo 2: Instrumentos

DASS-21
Por favor lea las siguientes afirmaciones y coloque un circulo alrededor de un namero (0, 1, 2,
3) que indica en qué grado le ha ocurrido a usted esta afirmacion durante la semana pasada. La
escala de calificacion es la siguiente:
0: No me ha ocurrido
1: Me ha ocurrido un poco, o durante parte del tiempo
2: Me ha ocurrido bastante, o durante una buena parte del tiempo
3: Me ha ocurrido mucho, o la mayor parte del tiempo.

1. Me ha costado mucho descargar 1a tension............cccccvevveveieesesie s, 0 1 2 3
2. Me di cuenta que tenia 12 DOCA SECA..........cerveiririiieiieeee e 01 2 3
3. No podia sentir ninguin sentimiento POSItIVO ..........c.cccveveiieiieve e 0 12 3
4. Se me hizo difiCil FESPITAN .........ccveiiece e 0 1 2 3
5. Se me hizo dificil tomar la iniciativa para hacer COSas .........c.ccocervrerrrererereencnns 0 12 3
6. Reaccioné exageradamente en ciertas SitUaCioNeS ...........cccveveveereveseseseseennas 0 1 2 3
7. Senti que Mis Manos temblaban............ccccvieiiciic e 0 1 2 3
8. He sentido que estaba gastando una gran cantidad de energia...........c.cc.ccoervnee. 01 2 3
9. Estaba preocupado por situaciones en las cuales podia tener panico o en

las que podria hacer el FdICUlO ...........ccoeoviiiiiice e 01 2 3
10. He sentido que no habia nada que me ilusionara............c.ccceevveveiieieecieseeneen, 01 2 3
11. Me he Sentido INQUIELO..........coieiiiiieie e 0 1 2 3
12. Se me hizo dificil relajarme ... 01 2 3
13. Me senti triste Y deprimido .........ccccvvieieiiiiiereee e 0 1 23
14. No toleré nada que no me permitiera continuar con lo que estaba haciendo....0 1 2 3
15. Senti que estaba en un puNto de PANICO .........eoerireiirieieee s 01 2 3
16. No me pude entusiaSmar POr NAGA .........ccueverierererieneresee e 01 2 3
17. Senti que valia muy poCO COMO PEISONA.........ccueireirieireeieireeireeresreesreeeesree e, 0 1 2 3
18. He tendido a sentirme enfadado con facilidad.............cccccoooeiiiiiiiiiiiee 01 2 3
19. Senti los latidos de mi corazén a pesar de no haber hecho ningun esfuerzo

LTSI [ TR 0 1 2 3
20. TUVE MIEUO SIN FAZON.....cvvevieieiie ittt st be e ne e neens 01 2 3

21. Senti que la vida no tenia NINGUN SENLIAD ........coeveiieieieiee e 0 1 2 3



PRUEBA DE CAMINATA 6 MIN (PCM6)

Apellidosy
Nombre(s):

Edad:

Ocupacion:

Talla:

Peso:

IMC:

Fc Max:

Fc Reposo:

Fc Entre:

Sa02

FC

PA

BORG

BASAL

Sa02

FC

PA

BORG

1 minuto

2 minuto

3 minuto

4 minuto

5 minuto

6 minuto

IR

\\

Reposo

Sa02

BORG

1 minuto

2 minuto

3 minuto

4 minuto

5 minuto

6 minuto




Anexo 3: Validacién de Instrumentos por juicio de expertos

CARTA DE PRESENTACION

/o oo () N
Presente

Asunto: VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTO.

Es un placer dirigirnos a usted para expresarle un cordial saludo y asi mismo, hacer de su conocimiento
gue siendo bachilleres en Terapia Fisica y Rehabilitacién, requerimos validar los instrumentos con los
cuales se recogera la informacién necesaria para desarrollar nuestra investigacién con la cual
adoptaremos el Titulo profesional en Terapia Fisica y Rehabilitacion.

El titulo nombre de mi proyecto de investigacion es: “Trastorno mixto y Capacidad funcional en
personas que asisten a la iglesia MMM La Gran Parada, Lima- 2026” y siendo imprescindible contar
con la aprobacion de docentes especializados para aplicar los instrumentos en mencién, hemos
considerado conveniente recurrir a Usted, ante su connotada experiencia en temas de Fisioterapia
cardiorrespiratoria.

El expediente de validacién 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, :
: ;l ‘)A /
N Y
Dayana Estefany Meza Benavides
DNI: 72385956
W

Ingrid Daisy Cuellar Contreras
DNI: 75728902




CERTIFICACION DE CONTENIDO DE LOS INSTRUMENTOS

TITULO: TRASTORNO MIXTO Y CAPACIDAD FUNCIONAL EN PERSONAS QUE ASISTEN
A LA IGLESIA MMM LA GRAN PARADA, LIMA- 2026.

Ne Dimcensiones Pertinencia Relevancia Claridad Sugerencia
VARIALLE 1: TRASTORNO MIXTO
DIMENSION 1: | NO s1 NO st NO
Depreshin X X N\
DIMENSION 2: st NO si NO st NO
Ansiedad X X X
DIMENSION 3 s1 NO s1 NO st NO
Fatria X X X

VARIABLE 2: CAPACIDAD FUNCIONAL

DIMENSION 12 st NO st NO s1 NO
Resplratorio X X X
DIMENSION 2: st NO st NO si NO
Cardiovascular X X X
DIMENSION 3¢ sl NO st NO s1 NO
Firico- Funcional X X X

1. Pertinencia: El item comresponde al concepto tedrico formulado,
2. Relevancia; El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructo.
3. Claridad: Sc entiende sin dificultad alguna ¢l 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): Si hay suficiencia
Aplicacion solo para este estudio
Opinion de aplicabilidad

Aplicable ( X))

Aplicable después de corregir( )

No aplicable ( )
Apellidos y nombres del juez validador.
Mg. Erika Liset Guevara Astoquilca
DNI: 45995474
Especialidad del validador: Mg. en Docencia Universitaria

30 de enero del 2026

Firma del Experto Informante



CERTIFICACION DE CONTENIDO DE LOS INSTRUMENTOS

TITULO: TRASTORNO MIXTO Y CAPACIDAD FUNCIONAL EN PERSONAS QUE ASISTEN A LA
IGLESIA MMM LA GRAN PARADA, LIMA- 2026.

N° Dimensiones Pertinencia Relevancia Claridad Sugerencia
VARIABLE 1: TRASTORNO MIXTO
DIMENSION 1: si NO Sl NO Sl NO
Depresion X X X
DIMENSION 2: si NO Sl NO Sl NO
Ansiedad X X X
DIMENSION 3: si NO Sl NO Sl NO
Estrés X X X

VARIABLE 2: CAPACIDAD FUNCIONAL

DIMENSION 1: SI NO Sl NO Sl NO
Respiratorio X X X
DIMENSION 2: SI NO Sl NO SI NO
Cardiovascular X X X
DIMENSION 3: Sl NO SI NO SI NO
Fisico- Funcional X X X

1. Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
2. Relevancia; El item es apropiado para representar al componente o dimensidn 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): Si hay suficiencia
Aplicacidn solo para este estudio
Opinidn de aplicabilidad
Aplicable ( X)
Aplicable después de corregir ()
No aplicable ()

Apellidos y nombres del juez validador.
Mg. Luis Ysmael Cuya Chumpitaz
DNI: 08843049
Especialidad del validador: Terapia Manual Ortopédica
21 de enero del 2026

Tecnologo \Iedlco Fls:oterapeuta
DNI 08843049
CTMP 2994



CERTIFICACION DE CONTENIDO DE LOS INSTRUMENTOS

TiITULO: TRASTORNO MIXTO Y CAPACIDAD FUNCIONAL EN PERSONAS QUE ASISTEN
A LA IGLESIA MMM LA GRAN PARADA, LIMA- 2026.

Ne Dimensiones Pertinencia Relevancia Claridad Sugerencia
VARIABLE 1: TRASTORNO MIXTO
DIMENSION 1: S1 NO St NO ] NO
Depresién X X X
DIMENSION 2t St NO S1 NO st NO
Ansiedad X X X
DIMENSION 3: 81 NO | NO | NO
Estrés X X X
VARIABLE 2: CAPACIDAD FUNCIONAL
DIMENSION 1: s1 NO St NO St NO
Respiratorio X X X
DIMENSION 2: St NO St NO S1 NO
Cardiovascular X X X
DIMENSION 3: sl NO s1 NO st NO
Fisico- Funcional X X X

1. Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
2. Relevancia; El item es apropiado para representar al componente 0 dimensién especifica del constructo.

3. Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del ftem, 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): Si hay suficiencia
Aplicacién solo para este estudio
Opinién de aplicabilidad
Aplicable ( X)
Aplicable después de corregir ( )
No aplicable ( )
Apellidos y nombres del juez val idador.
Mg P|ZDOARO GOZAA TOBIAS TOMAS

DNE: 04/ ¢ 256 T

Especialidad del validador: Ty=2np2/A MOMV al oempesica
25 de marzo del 2026

ﬁ)
Firma def Experto Informante

Sanrnanannrnalesiiananrarnanntnana et ens

Mg. TOMAS PIZARRO GOZAR
Terapia Fisica y Rehabilitacién

Esp. Terapia Manual Ortopddica
CTMP 0926 - RNE 00437




Anexo 4: CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN PROYECTO DE
INVESTIGACION

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION DEL CIE-VRI

Instituciones Universidad Privada Norbert Wiener
Investigador Dayana Estefanny Meza Benavides e Ingrid Daisy Cuellar Contreras
Titulo : Trastorno mixto y Capacidad funcional en personas que asisten a la iglesia

MMM La Gran Parada, Lima- 2026

INVITACION

Estamos invitando a usted a participar en un estudio denominado: Trastorno mixto y Capacidad funcional en
personas que asisten a la iglesia MMM La Gran Parada, Lima- 2026

INFORMACION

2.1 Proposito del estudio

Este es un estudio desarrollado por el bachiller investigador de la Universidad Privada Norbert Wiener, El
propdsito de este estudio es Determinar la relacién entre el trastorno mixto y la capacidad funcional en
personas que asisten a la iglesia MMM La Gran Parada, para lo cual su ejecucion ayudara a evaluar la
influencia de los sintomas de ansiedad, depresion y estrés sobre la capacidad funcional. Los resultados
obtenidos podran servir como base para futuras investigaciones y para el disefio de acciones orientadas a la
promocion y mejora del bienestar de la poblacion, garantizando en todo momento la confidencialidad y el
anonimato de los participantes.

2.2 Duracion del estudio: El estudio se realizara en un periodo de cuatro meses, que corresponde

entre noviembre a marzo del 2026.

2.3 Numero esperado de participantes: La cantidad de personas como muestra seran 80 personas que
asisten a la iglesia MMM La Gran Parada, Lima- 2026.

2.4 Criterios de inclusién y exclusién:
Criterios de inclusion:

Adultos que asisten a la iglesia MMM La Gran Parada

Edad entre 20 a 50 afios

Adultos de ambos sexos

Adultos que acepten participar, firmando el consentimiento informado.

Criterios de exclusion:

Adultos que no completen las evaluaciones

Adultos con lesiones o condiciones fisicas que impidan realizar la prueba
Adultos con alteraciones cognitivas y psiquiatricas

Adultos con problemas cardio respiratorios agudos y cronicos
Participantes embarazadas.



2.5 Procedimientos del estudio

Si Usted decide participar en este estudio se le realizara lo siguiente:
» Escala de depresion, ansiedad y estrés: DASS- 21
» Prueba de Caminata de 6 min (PC6M)

Consistira en la aplicacion de un cuestionario DASS-21 estructurado de 21 items, de respuesta marcada, cuya
duracion aproximada serd de cinco minutos. Asimismo, se llevara a cabo una prueba fisica (PC6M) destinada
a evaluar la distancia maxima que la persona puede recorrer en un periodo de seis minutos

2.6 Riesgos:
Su participacion en el estudio a pesar de ser una prueba de bajo riesgo puede traer cansancio al realizar la prueba
de caminata de 6 minutos.

2.7 Beneficios:
El participante podréa solicitar los resultados de evaluacién.

2.8 Costos e incentivos
Usted no debera pagar nada por la participacion. lgualmente, no recibird ningin incentivo econémico ni
medicamentos a cambio de su participacion.

2.9 Confidencialidad:

Nosotros guardaremos la informacién con cddigos y no con nombres. Si los resultados de este estudio son
publicados, no se mostrara ninguna informacion que permita la identificacion de Usted. Sus archivos no seran
mostrados a ninguna persona ajena al estudio.

2.10 Derechos del paciente:

Si usted se siente incomodo durante la Prueba Caminata de 6 minutos podré retirarse de éste en cualquier
momento, 0 no participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si tiene alguna inquietud y/o molestia,
no dude en preguntar al personal del estudio.

2.11 Preguntas/contacto

Si tiene preguntas o inquietudes puede comunicarse con el investigador Dayana Estefanny Meza Benavides,
969352106, a2020100200@old-uwiener.edu.pe. También, al autor 2 Ingrid Daisy Cuellar Conteras,
904403331, a2020104321@old-uwiener.edu.pe. Ademés, puede contactar al Comité de Etica que valido este
estudio a través del Dr.(a) Angélica Karina Minaya Galarreta Presidente del Comité Institucional de Etica e
Integridad Cientifica de la UPNW, al correo etica@uwiener.edu.pe.

2.12 Ocurrencia/reclamo

En caso de existir alguna ocurrencia o reclamo, puede contactar al Comité de Etica que valido este estudio a
través del Dr.(a) Angélica Karina Minaya Galarreta Presidente del Comité Institucional de Etica e Integridad
Cientifica de la UPNW, al correo comité.etica@uwiener.edu.pe



mailto:a2020100200@old-uwiener.edu.pe
mailto:a2020104321@old-uwiener.edu.pe
mailto:etica@uwiener.edu.pe
mailto:comité.etica@uwiener.edu.pe

I1l. DECLARACION DE CONSENTIMIENTO
Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo que cosas pueden pasar si participo en el
proyecto, también entiendo que puedo decidir no participar, aunque yo haya aceptado y que puedo retirarme
del estudio en cualquier momento. Recibiré una copia firmada de este consentimiento.

{

B/
Participante Investigador 1
Nombres: Nombres: Dayana Estefanny Meza

DNI: Benavides
DNI: 72385956

LW

Investigador 2
Nombres: Ingrid Daysi Cuellar Contreras
DNI: 75728902



Anexo 5: Aprobacion del comité de ética

CONSTANCIA DE AFHDB.II.GI&HF
DEL PROYECTO DE INVESTIGACION

Lima, 30 de marzo del 2026.
Autor Responsable:
DaYANA ESTEFANMY MEZA BENAVIDES
Exp. N&: DE77-2026

Die mi consideracion:

Es grato expresarle mi cordizl szludo y & la vez informarle que el Comité Institucional de Etica e
Integridad Cientifica [CIEIC) de la Universidad Privada Norbert Wiener evalud v APROBO =l siguiente
provecto de investigacion:

Proyscto Titulado: “Trastorno mixto y capacidad funcional en personas que asisten a la iglesia
"M L3 Gran Parada”, Lima- 2026™
Wersion Nro. 1, aprobads por el asesor en fecha 3003/ 2026.

El cual tiens como Auton|es) &
DaYANA ESTEFANNY MEZA BENAVIDES
INGRID DAISY CUELLAR CONTRERAS

La APROBACION otorgada comprende la verificacion del cumplimiento de las buenas practicas ticas,
lz adecuads evaluacicon del balance riesgoybeneficio, |z idoneidad del eguipo de investigacion v Ia
garantia de confidencizlidad en el manejo de los datos, entre otros aspectos eticos ¥ metodoldgicos
pertinerites.

El investigador debera considerar los sizuientas puntos detallados a continuacion:

*  La aprobacion otorgsda por €l CIEIC tiene una vigencia de weinticuatro [24) meses contados
desde la fecha de emision del preserte documento. Esta vigenciz a5 exclusiva para los
procedimientos £ticos revisados por el Comité v no sustituye ni aplica 2 los framitss
administrativas ante |z Cficing de Grados v Tiwlos.

* La constancia de aprobacion por el CIEIC no garantiza |z aceptacion por parte de las
instituciones en las que se planea rezlizar |z imvestigacion.

*  Encaso de requerir una enmienda, entendida como una medificacion menaor que no altera de
manera sustantiva el proyecto aprobado, esta debera ser presentzda al CIEIC y no podra
gjecutarss sin su aprobacion previa. Cuslguier cambio sustantivo deberd tramitarse como
proyecto nueva ante 2l CIEIC.

Es cuanta informo 3 usted para su conadimisnto y finss pertinentes.

Atentamente,

&L

Mg Angelica Karing Minava Calaricna
Preseleiile
Comite [nstmsceenal de Eisca ¢ e gradsd O enndcs
Universidad Priveds dartien Wiener



Anexo 6: Carta de aprobacidn de la institucién para la recoleccion de datos

CARTA DE ACEPTACION

Gerente Genersl de *"MMM La Gran Parada™
Fidel Simadn Garcia Gomez

Deja constancia que:

Las bachilleres en Tecnologia Médica en Terapia Fisica y rehabilitacion, identificadas con
DNI N°72385936 con codigo 2020100299, Dayanu Estefanny Meza Benavides ¢ Ingrid
Daisy Cuellar Contreras con DNI N°75728902 con codigo 2020104321, de la Universidad
Norbert Wiener, con respecto a lo solicitado se le brinda la aprobacion de la toma de muestra
a los asistentes de 1o iglesin MMM La Gran Parada, como poblacién de estudio para su tesis
titulada.

“TRASTORNO MIXTO Y CAPACIDAD FUNCIONAL EN PERSONAS QUE
ASISTEN A LA IGLESIA MMM LA GRAN PARADA, LIMA- 2026”

Sc expide la presente constancia de solicitud del interesado, para los fines que cstime
convenientes,

Limn, 02 de diciembre 2025

Simop Gefeia Gomez
te General



Anexo 7: Turnitin

Identificador de la entrega trn:oid::14912:610302543

'zy—_l turn|t|n Pégina 2 de 19 - Descripcién general de integridad

19% Similitud general

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para ca...

Filtrado desde el informe

» Bibliografia
= Texto citado
= Texto mencionado

» Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Fuentes principales

16% % Fuentes de Internet
5% H= Publicaciones

11% % Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad

N.° de alertas de integridad para revision
Los algoritmos de nuestro sistema analizan un documento en profundidad para

No se han detectado manipulaciones de texto sospechosas. buscar inconsistencias que permitirian distinguirlo de una entrega normal. Si

advertimos algo extrafio, lo marcamos como una alerta para que pueda revisarlo.

Una marca de alerta no es necesariamente un indicador de problemas. Sin embargo,

recomendamos que preste atencion y la revise.

Identificador de la entrega trn:0id::114912:610302543

le'—_l turn|t|n Pégina 2 de 19 - Descripcién general de integridad



rz—_] turnitin Pagina 3 de 19 - Descripcién general de integridad Identificador de laentrega trn:oid:::14912:610302543

Fuentes principales

16% & Fuentes de Internet
5% W= Publicaciones

11% % Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Fuentes principales

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

n Internet

repositorio.ucv.edu.pe 2%
a Internet
repositorio.undac.edu.pe 1%
o Internet
apirepositorio.unu.edu.pe 1%
o Internet
core.ac.uk <1%
° Internet
repositorio.utn.edu.ec <1%
Trabajos
entregados
Blackboard on 2026-07-05 <1%
Internet
www.gob.pe <1%
o Internet
riceafs.com <1%
Trabajos
entregados
Universidad Cesar Vallejo on 2016-03-22 <1%
Trabajos
entregados
UC - Presencial on 2026-06-28 <1%
Trabajos
entregados
Universidad Wiener on 2025-10-06 <1%

ﬂ turnltln Péagina 3 de 19 - Descripcién general de integridad Identificador de la entrega trn:old::14912:610302543


https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/123342/Segura_CAP-SD.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://repositorio.undac.edu.pe/bitstream/undac/2705/1/T026_77472231_T.pdf
https://apirepositorio.unu.edu.pe/server/api/core/bitstreams/e8d23bb7-d676-461e-8372-a281daebd47a/content
https://core.ac.uk/download/651701238.pdf
https://repositorio.utn.edu.ec/jspui/bitstream/123456789/19605/2/PG%202297%20TRABAJO%20GRADO.pdf
https://www.gob.pe/institucion/minsa/noticias/542921-minsa-una-de-cada-ocho-
https://riceafs.com/index.php/riceafs_journal_php/article/download/27/329/1080

zﬂ turnitin Pagina 2 de 19 - Descripcién general de integridad

19% Similitud general

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:610302543

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para ca...

Filtrado desde el informe

» Bibliografia
» Texto citado
» Texto mencionado

» Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Fuentes principales

16% @ Fuentes de Internet
5%  ME Publicaciones

11% 2 Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad

N.° de alertas de integridad para revision

No se han detectado manipulaciones de texto sospechosas.

zl'j ‘turn|t|n Pagina 2 de 19 - Descripcién general de integridad

Los algoritmos de nuestro sistema analizan un documento en profundidad para
buscar inconsistencias que permitirian distinguirlo de una entrega normal. Si
advertimos algo extrafio, lo marcamos como una alerta para que pueda revisarlo.

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

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:610302543



zﬂ turnitin Pagina 3 de 19 - Descripcién general de integridad

Fuentes principales

16% @ Fuentes de Internet
5%  ME Publicaciones

11% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Fuentes principales

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

o Internet

repositorio.ucv.edu.pe

° Internet

repositorio.undac.edu.pe

Internet

apirepositorio.unu.edu.pe

Internet

core.ac.uk

o Internet

repositorio.utn.edu.ec

Trabajos

entregados
Blackboard on 2026-07-05

Internet

www.gob.pe

° Internet

riceafs.com

Trabajos

entregados
Universidad Cesar Vallejo on 2016-03-22

Trabajos

entregados
UC - Presencial on 2026-06-28

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2025-10-06
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2%

1%

1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%
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https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/123342/Segura_CAP-SD.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://repositorio.undac.edu.pe/bitstream/undac/2705/1/T026_77472231_T.pdf
https://apirepositorio.unu.edu.pe/server/api/core/bitstreams/e8d23bb7-d676-461e-8372-a281daebd47a/content
https://core.ac.uk/download/651701238.pdf
https://repositorio.utn.edu.ec/jspui/bitstream/123456789/19605/2/PG%202297%20TRABAJO%20GRADO.pdf
https://www.gob.pe/institucion/minsa/noticias/542921-minsa-una-de-cada-ocho-
https://riceafs.com/index.php/riceafs_journal_php/article/download/27/329/1080
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