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1. EL PROBLEMA

1.1 Planteamiento del problema

Algunos de los cambios demograficos que ha experimentado el mundo en las Gltimas
décadas incluyen un aumento del nimero de personas en edad de jubilacion. Segin datos de
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), en un lapso de 35 afios a partir de 2015, el
porcentaje de la poblacion de adultos mayores aumentara del 12% al 22% y para el afio 2050
se preveé que habra 2.100 millones de adultos mayores (1). Seglin las proyecciones de la
Comision Econdémica para América Latina y el Caribe (CEPAL), el porcentaje de personas
mayores en la region alcanzaria el 16,5% en el afio 2030. Ademas, la CEPAL prevé que para

el ano 2060 habra en América Latina mas de 220 millones de personas de 60 afios 0 mas (2).

Para el afo 2023, el porcentaje de personas de la tercera edad en Pert ha pasado de
5,7% en 1950 a 13,9% en 2023, segun datos del Instituto Nacional de Estadistica e
Informatica (INEI). A nivel nacional, esto ha dado lugar a diversas situaciones problematicas
cuando se trata de asuntos de salud, politica y vida social. Estos cambios son un reflejo de los

cambios demograficos que se han presentado en el Pert (3).

Segtn recomendacion de la OMS indica que la actividad fisica que debe realizar un
adulto mayor deberia ser de 150 minutos por semana para tener un envejecimiento saludable,
panorama que no esta acorde con la realidad (4). Existen cifras alarmantes en cuanto al
desempefio fisico en adultos mayores, en paises latinoamericanos existe mas del 70% que no
cuentan con un adecuado nivel de desempefio fisico, por lo que van presentando muchos
problemas de salud y pueden estar repercutiendo sobre la calidad de vida (5)(6).

Asi mismo, el aumento de sedentarismo se incrementa, los adultos mayores no

realizan actividad fisica idonea por el estilo de vida que llevan y, por ende, pueden aparecer
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mas problemas de salud incrementando las que tienen por el mismo proceso de
envejecimiento en si (7). En Colombia mas del 50% de adultos mayores perciben que tienen
malas condiciones de calidad de vida en el aspecto de desempeiio fisico (8).

Por lo anterior, mantener una adecuada calidad de vida representa un desafio
importante para los sistemas de salud y seguridad social. Segun los resultados de una
encuesta, el 31,86% de las personas mayores tiene una calidad de vida considerada baja,
mientras que el 55,85% afirma tener una calidad de vida media. Asi mismo, la dimension de
salud fisica impacta significativamente a los adultos mayores en América Latina (9).

En consecuencia, se han desarrollado programas que incluyen la danzaterapia con el
fin de mejorar la calidad de vida de las personas mayores. Las investigaciones sugieren un
impacto significativo en tres dimensiones de la calidad de vida: actividades de la vida diaria ,
bienestar emocional y cognicion (10).

De manera que, la presente investigacion busca contestar a la interrogante ;Cual es el
efecto de un programa de danzaterapia en el desempeiio fisico y calidad de vida de adultos

mayores de un Policlinico de Lima, 20257

1.2. Formulacion del problema
1.2.1. Pregunta general
(Cuadl es el efecto del programa de danzaterapia en el desempefio fisico y calidad de vida en

adultos mayores de un Policlinico de Lima, 2025?

1.2.2. Preguntas especificas
1. ;Cuales son las caracteristicas sociodemograficas de los adultos mayores de un Policlinico

de Lima, 2025?
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2. ;Cudl es el nivel de fuerza antes y después del programa de danzaterapia en adultos
mayores de un Policlinico de Lima, 2025?

3. (Cudl es el nivel de flexibilidad antes y después del programa de danzaterapia en adultos
mayores de un Policlinico de Lima, 2025?

4. ;Cudl es el nivel de agilidad antes y después del programa de danzaterapia en adultos
mayores de un Policlinico de Lima, 2025?

5. (Cual es el nivel de resistencia aerébica antes y después del programa de danzaterapia en
adultos mayores de un Policlinico de Lima, 2025?

6. (Cual es el nivel de salud fisica antes y después del programa de danzaterapia en adultos
mayores de un Policlinico de Lima, 2025?

7. (Cual es el nivel de salud psicoldgica antes y después del programa de danzaterapia en
adultos mayores de un Policlinico de Lima, 2025?

8. (Cuadl es el nivel de relaciones sociales antes y después del programa de danzaterapia en
adultos mayores de un Policlinico de Lima, 2025?

9. (Cudl es el medio ambiente antes y después del programa de danzaterapia en adultos

mayores de un Policlinico de Lima, 20257

1.3. Objetivos de la investigacion
1.3.1. Objetivo general
Determinar el efecto del programa de danzaterapia en el desempefio fisico y calidad de vida

en adultos mayores de un Policlinico de Lima, 2025.

1.3.2. Objetivos especificos
1. Describir las caracteristicas sociodemograficas de los adultos mayores de un Policlinico de
Lima, 2025.
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2. Determinar el nivel de fuerza antes y después del programa de danzaterapia en adultos
mayores de un Policlinico de Lima, 2025.

3. Determinar el nivel de flexibilidad antes y después del programa de danzaterapia en
adultos mayores de un Policlinico de Lima, 2025.

4. Determinar el nivel de agilidad antes y después del programa de danzaterapia en adultos
mayores de un Policlinico de Lima, 2025.

5. Determinar el nivel de resistencia aerdbica antes y después del programa de danzaterapia
en adultos mayores de un Policlinico de Lima, 2025.

6. Determinar el nivel de salud fisica antes y después del programa de danzaterapia en adultos
mayores de un Policlinico de Lima, 2025.

7. Determinar el nivel de salud psicologica antes y después del programa de danzaterapia en
adultos mayores de un Policlinico de Lima, 2025.

8. Determinar el nivel de relaciones sociales antes y después del programa de danzaterapia en
adultos mayores de un Policlinico de Lima, 2025.

9. Determinar el medio ambiente antes y después del programa de danzaterapia en adultos

mayores de un Policlinico de Lima, 2025.

1.4. Justificacion de la Investigacion

Es posible establecer una base de referencia para futuros estudios examinando la
influencia especifica que tiene un programa de danzaterapia en la calidad de vida y el
rendimiento fisico de las personas mayores, razoén que justifica la presente investigacion. La
danza es una intervencioén no farmacologica y de bajo costo que puede implementarse con
cierta facilidad, los cambios que genera el ejercicio fisico junto con la musica, como debe ser

aplicado, cudles son los beneficios al utilizar la danzaterapia (11).
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1.4.1. Justificacion tedrica

A nivel teorico, el estudio actual esta validado por el hecho de que la danza ha sido
cada vez mas recomendada como una actividad fisica para mejorar las habilidades motoras,
ademas de facilitar el buen envejecimiento en edades avanzadas, la forma fisica y el
equilibrio también figuran entre sus beneficios. Esta respaldado por evidencias en diferentes
investigaciones la danza puede mejorar diversas capacidades fisicas, asi como la capacidad
de equilibrio, fuerza, flexibilidad, postura y resistencia cardiovascular. Ademas, demuestran
que diferentes formas de baile mejoran el rendimiento fisico de las personas mayores (12).

Del mismo modo, es sabido que la calidad de vida puede disminuir con el avance de
la edad. Por lo tanto, de muchos estudios se desprende que la danza puede tener un buen
impacto en varios elementos de la calidad de vida, incluidas las interacciones sociales,

interpersonales y medioambientales, ademas del aspecto fisico.

1.4.2. Justificacion metodologica

A nivel metodologico, el uso de varias estrategias justifica la presente investigacion
utilizando dos instrumentos diferentes para lograr el objetivo de medir con precision las
variables. El primer instrumento que se aplicara es la bateria Senior Fitness Test (SFT) que
medird el desempefio fisico, por sus caracteristicas es una evaluacion estandarizada, de gran
fiabilidad y validez, se puede realizar en adultos mayores de distintas edades, es facil de
aplicar y nos permite realizar comparaciones de resultados (13).

El instrumento que medira calidad de vida es el Whoqol-Bref, es un cuestionario de
autoinforme que se caracteriza por la alta confiabilidad que posee, facilidad de aplicacion, ha
mostrado buenas propiedades psicométricas para evaluar la calidad de vida entre personas
mayores que viven en comunidades, evaluando la salud fisica, psicoldgica, las relaciones

sociales y el ambiente donde se desenvuelven (14).
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1.4.3. Justificacion practica

El hecho de que permitira investigar la influencia que tiene un programa de
danzaterapia en la calidad de vida y el rendimiento fisico de las personas mayores es la razon
que lo justifica desde un punto de vista practico. Desde el punto de vista de la especialidad de
fisioterapia centrada en las personas mayores, seria un complemento muy beneficioso para
los numerosos centros sanitarios y colegas que trabajan en el campo de la fisioterapia, ya que
permitiria utilizar este enfoque terapéutico alternativo para evitar y alcanzar objetivos de
salud relacionados con el envejecimiento activo. De igual forma, la comunidad cientifica
puede utilizar esta investigacion como referencia, lo que permitiria seguir desarrollandola o

utilizarla como base para otras investigaciones en el futuro.

1.5. Delimitaciones de la investigacion
1.5.1. Temporal

Comenzando con la aplicacion de los instrumentos antes del programa de baile, que
consistira en una serie de ejercicios realizados al ritmo de la musica, la presente investigacion
se aplicard en un periodo de tiempo estimado de tres meses del afio 2025, comenzando en
febrero y terminando en mayo. Las pruebas se llevaran a cabo después del programa de baile,
una vez establecido el tiempo que se ha elegido. Esta previsto realizar un analisis de los
resultados obtenidos.
1.5.2. Espacial

Se realizara la aplicacion del presente estudio a las personas mayores presentes en el
Servicio de Fisioterapia de un policlinico de Lima-Peru, en calidad de pacientes ambulatorios

en el area de gimnasio.
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1.5.3. Recursos
Todos los recursos a utilizar en la presente investigacion seran proporcionados por el

investigador.
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2. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

2.1.1. Antecedentes Internacionales

Benavides et al. (15) tuvieron como objetivo “comparar la condicidn fisica funcional
(CFF) de adultos mayores institucionalizados y no institucionalizados de la ciudad de
Bogotd”. Con una muestra de 769 personas mayores, 233 de ellas institucionalizadas y 536
no institucionalizadas, se llevo a cabo un estudio descriptivo y transversal para evaluar el
CFF, se utilizo la bateria del Senior Fitness Test (SFT). Los resultados de las pruebas de
flexion de tronco, flexion de codo, articulacion de mano, marcha estacionaria, agilidad y
equilibrio no fueron significativamente diferentes en el grupo de adultos mayores de 60 a 69
afios en comparacion con los institucionalizados (p<0,05). Sin embargo, el grupo de personas
mayores de 60 a 69 anos mostré diferencias significativas en los resultados de las pruebas de
bipedestacion y sedestacion, asi como en las pruebas de flexion del codo, articulacion de la
mano, marcha estacionaria, agilidad y equilibrio (p>0,05). En el caso de las mujeres, los
resultados fueron similares con la excepcion de la prueba de articulacion de la mano en el
grupo de edad de 60-69 afios y la prueba de flexion del codo en el grupo de edad de 70-79
afos (p>0,05), las mujeres institucionalizadas mostraron un mayor rendimiento en la mayoria
de las pruebas examinadas (p<0,05). Se concluy6 que el declive del CFF esta ligado al estilo
de vida del adulto mayor en el contexto de institucionalizacion.

Kenedy et al. (16) tuvieron como objetivo “determinar el efecto del programa Geras
Dancing para adultos mayores con discapacidades cognitivas y de movilidad”. Realizando un
disefio de estudio pre-/postest, investigaron el efecto de 12 semanas de baile en la bateria
fisica de rendimiento corto (SPPB). La muestra fue de 107 participantes de 61 a 93 afios

(media 76,1, DE = 7,0; 20% hombres), mas del 90% presentaba multifragilidad y/o deterioro
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cognitivo. El porcentaje medio de asistencia fue de 18/24 clases (75%). Se encontr6 una
diferencia minima sustancial clinicamente importante (>0,4) para el SPPB total (+0,53, DE =
2,04, p = 0,002) y los soportes para sillas (+0,45, DE = 0,92, p < 0,001). Las personas con
SPPB basal <8 puntos (n = 38) que es un indicador de sarcopenia y fragilidad fisica,
presentaron la mejoria mas marcada (el SPPB global fue de 1,45, con una desviacion tipica
de 1,97 y un valor p inferior a 0,001, el equilibrio fue de 0,65, con una desviacion tipica de
1,27 y un valor p inferior a 0,006, el equilibrio result6 ser de 0,65, con una desviacion tipica
de 1,27 y un valor p inferior a 0,006). Se concluy6 que el programa Geras Dancing puede ser
una intervencion de rehabilitacion que propicia la mejora de la funcion fisica diaria.

Rodriguez et al. (17) tuvieron como objetivo “establecer los valores de referencia de
la condicion fisica funcional en las mujeres fisicamente activas”. Se realiz6 una investigacion
de tipo descriptiva y transversal, con una muestra de 113 mujeres adultas mayores entre 60-
85 afos. Para determinar la aptitud fisica se utilizo la Senior Fitness Test Battery y se
obtuvieron medidas antropométricas de talla y peso. Se encontrd que, mediante los valores
que tiene el Senior Fitness Test, obtuvieron resultados positivos en cuanto a la fuerza de las
extremidades superiores e inferiores, pero negativos en cuanto a la resistencia cardiovascular
y la flexibilidad de las extremidades inferiores. Obtuvieron mayor tiempo de ejecucion en las
pruebas de agilidad. Se concluy6 que, existe un descenso en la condicion fisica mientras la
edad avanza, no obstante, la fuerza es la capacidad fisica que menos disminuye.

Sodums et al. (18) tuvieron como objetivo “determinar el impacto de la danza en
resultados fisicos y psicosociales en adultos mayores”. Se realiz6 un programa de danza con
sesiones transmitidas en forma remota. Se recopilaron datos de 48 adultos mayores que
participaron de la version On your feet y de 38 adultos mayores en la version In your seat. Se

utilizaron como instrumentos entrevistas, pruebas de desempefio fisico como el Senior
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Fitness Test (SFT) y encuestas sobre calidad de vida como la Escala de calidad de vida en
pacientes con Alzheimer (QoL-AD), estado de animo y satisfaccion. Se encontraron mejoras
significativas en la aptitud fisica para ambos grupos, asi mismo se hallaron resultados
cualitativos con mejoras a nivel de calidad de vida, estado animico e interacciones sociales.

Adcock et al. (19) tuvieron como objetivo “evaluar los efectos de un programa de
entrenamiento de Exergame multicomponente sobre las funciones fisicas y cognitivas y el
volumen cerebral de adultos mayores”. Los participantes en el estudio fueron asignados
aleatoriamente a un grupo de intervencion o a un grupo de control, y el tamafio de la muestra
consisti6 en 37 personas mayores de 65 afios. Se realizaron mediciones previas y posteriores
a las 16 semanas que dur¢ el programa, se midieron funciones fisicas (analisis de la marcha
con el programa Physilog®3, bateria corta de rendimiento fisico SPPB, dos pruebas del
Senior Fitness Test: para evaluar la fuerza de miembros inferiores y la resistencia aerdbica) y
cognitivas (Test de Victoria Stroop VST, el Trail making test TMT y la Escala de memoria
de Weschler-revisada WMS-R). Se encontré que no hubo mejoras significativas en ninguna
de las funciones fisicas medidas. Los hallazgos indican que existe una influencia positiva del
entrenamiento con exergame en el funcionamiento ejecutivo y que no se evidenciaron
mejoras en las funciones fisicas ni en el volumen cerebral en este estudio.

Samaniego y Quito (20) tuvieron como objetivo “valorar la calidad de vida en adultos
mayores no institucionalizados que acuden al Centro de atencion de adulto mayor (CAAM)”.
El estudio empleod un disefio cuantitativo y descriptivo, utilizando una muestra de 101 adultos
mayores con edades comprendidas entre 61 y 89 afios. Los instrumentos empleados
incluyeron una tarjeta sociodemografica y el cuestionario WHOQOL-BREF, que evalua la
calidad de vida. Los participantes muestran una predisposicion hacia un alto nivel de calidad

de vida, siendo la dimension medioambiental la més apreciada de las tres dimensiones, segliin
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los resultados. Concluyeron que los adultos mayores perciben de manera positiva la calidad

de vida, asi mismo muestran satisfaccion respecto al medio ambiente.

2.1.2. Antecedentes Nacionales

Mundaca y Sosa (21) tuvieron como objetivo “evaluar el desempenio fisico del adulto
mayor usando el Short Physical Performance”. El estudio fue de corte observacional,
descriptivo, transversal y prospectivo. Utilizaron como instrumento a la bateria Short
Physical Performance Battery (SPPB), participaron 177 adultos mayores. Con respecto al
género, se descubrid que el 46,3% de las personas mayores tenian un rendimiento fisico con
un grado minimo de limitacién (SPPB=10). Los hombres presentan un 71,4% de limitaciones
minimas, mientras que las mujeres presentan un 40,1% de limitaciones minimas. Se concluyo
que los adultos mayores presentan un desempefio fisico bueno donde los indicadores de
equilibrio, velocidad de marcha y fuerza muscular de miembros inferiores fueron los que mas
resaltaron.

Céspedes (22) tuvo como objetivo “Identificar la calidad de vida en adultos mayores
de una casa de reposo ubicada en Bellavista, Callao”. El enfoque del estudio fue cuantitativo,
con un disefio descriptivo-transversal y 60 personas mayores que vivian en una residencia de
ancianos como participantes. Para evaluar la calidad de vida, emplearon el cuestionario
WHOQOL-OLD que tiene 24 preguntas y 6 dimensiones. Se encontr6é que un 88,3% tuvo
calidad de vida medianamente buena, 6,7% tuvieron calidad de vida buena y 5% de los
participantes tuvieron mala calidad de vida. Se concluy6 que un alto porcentaje de los
participantes tuvieron calidad de vida medianamente buena y en menor medida buena y mala

calidad de vida.
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2.2. Bases Teoricas

2.2.1. Adulto mayor

Segtn la OMS realiza una clasificacion donde se consideran a las personas de edad
avanzada en el rango de 60 a 74 afios, ancianas o viejas de 75 a 90 afios y viejos o longevos a
los que tienen mas de 90 afios. Actualmente, se ha incrementado el nimero de personas que
llegan hasta la vejez, lo cual conlleva a una preocupacion en la atencion de la salud de los
adultos mayores, tomando decisiones de acciones estratégicas que abordardn dicha situacion
(23).

Los adultos mayores contribuyen con el desarrollo de la sociedad de diversas
maneras, por ello es importante incluirlas en los procesos que tienen como objetivo alcanzar
una sociedad mas equitativa. Asi mismo, el marco de accion que se plantearia debe impulsar
nuevos sistemas de atencion en salud y cuidados que perduren en el tiempo con eficacia
abordando las necesidades de los adultos mayores (24).

El envejecimiento es la pérdida paulatina de la funcionalidad que conlleva a un estado
de dependencia y a tener limitaciones en el desenvolvimiento de la rutina diaria de los adultos
mayores. Mas alla del aspecto bioldgico, el envejecimiento es un proceso de adaptacion de
cada persona que se da en el propio organismo y en el entorno social, por lo que la respuesta
a este proceso es distinta segun como las personas afronten los cambios del paso del tiempo y
la manera en que la sociedad los integre o no (23).

2.2.2. Desempefio fisico

El desempefio fisico es la capacidad para realizar actividades fisicas que valoran la
situacion funcional de una persona. Uno de los indicadores que demuestran como se
encuentra el desempefio fisico es la fuerza muscular, asi como un potente marcador de

discapacidad, morbilidad y mortalidad (25).
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Con respecto a los adultos mayores, el desempeio fisico da una gran sefial de como
esta la salud de ellos, teniendo como repercusiones la asociacion con los grandes sindromes
geriatricos como fragilidad, sarcopenia, caidas, deterioro cognitivo, etc. Existen diversas
formas de categorizar las pruebas que evaluan el desempeio fisico, los cuales dan resultados
que tienen implicaciones a nivel clinico y practico, estos son importantes para obtener un
diagndstico precoz y la implementacion de estrategias que fomenten la prevencion de manera
pertinente (26).

Una de las formas para contrarrestar el declive del desempefio fisico en el adulto
mayor es la actividad fisica continua, por lo tanto, existe la necesidad de alentar y motivar a
que realicen ejercicios de manera regular incluso durante las edades mas altas. Existen
estudios que mantener un equilibrio favorable de més actividad fisica y menos tiempo de

sedentarismo para disminuir la mortalidad de adultos mayores (27).

2.2.2.1. Dimensiones del desempeiio fisico

Fuerza muscular. Es la capacidad que posee uno o un grupo de musculos que
producen tension contra una carga o resistencia en el momento que ocurre una contraccion
muscular (28). Desde los 20 afios en adelante existe un cambio en la masa muscular, esta va
decreciendo en una medida de 0,4 a 0,8 kg por cada diez anos, En comparacion con las
mujeres, los hombres experimentan una mayor reduccion de la masa muscular (1,2%) que las
mujeres (0,5%). Asi mismo, existe la disminucion del volumen muscular a nivel transversal y
pérdida en la cantidad y magnitud de las fibras musculares, esta situacion promueve la
disminucién de fuerza muscular, fragilidad y sarcopenia (29) .

Flexibilidad. Es la capacidad psicomotora que se encarga de la disminucion o
reduccion de las diferentes resistencias tanto internas como externas que presentan las

estructuras musculares y articulares (30). Es una caracteristica a nivel fisico que puede estar
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afectado por diversas razones, uno de ellos es el envejecimiento, la falta de actividad fisica y
el sedentarismo. Asimismo, se ha evidenciado que las mujeres tienen mayor flexibilidad que
los hombres. Cuando se detectan limitaciones de la flexibilidad puede tomarse como un
factor de riesgo que afecta de manera significativa en la dependencia funcional de los adultos
mayores, mayormente en los hospitalizados (31).

Resistencia aerobica. Durante el envejecimiento existen diferentes cambios en varios
sistemas que afectan los drganos y tejidos, resultando en la disminucion de la actividad fisica
que se refleja en la alteracion de las actividades de la vida diaria. Por lo anterior, uno de los
cambios esta relacionado con la capacidad aerdbica y cualidades fisicas, las que van
disminuyendo a medida que avanza la edad, aproximadamente en un 10 % por década en
personas sedentarias y un 15 %, entre las edades de 50 y 75 anos (32).

Equilibrio y agilidad. La agilidad o equilibrio dindmico es una parte importante
dentro de los programas de ejercicios para los adultos mayores, al tener cierta complejidad y
fomentar otras caracteristicas, como el equilibrio y la fuerza, que interactian entre si. La
agilidad tiene influencia en la autonomia de los adultos mayores, asi mismo repercute en la

marcha y la prevencion de caidas (33).

2.2.2.2 Valoracion del desempefio fisico

El Senior Fitness Test (SFT), desarrollado en Estados Unidos, es uno de los métodos
que pueden utilizarse para controlar el estado fisico de las personas mayores. Cuando se trata
de la resistencia cardiovascular y la eficacia en términos de coordinacion, resistencia, fuerza
y flexibilidad, es un instrumento que permite realizar una prueba segura sin necesidad de
equipamiento especifico.

SFT son las siglas de Senior Fitness Test. En concreto, Jones y Rikli idearon una

bateria de exdmenes fisicos con el proposito de evaluar las capacidades fisicas de las personas
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de edad avanzada., puede aplicarse en personas desde los 60 hasta los 94 afios de edad. Tiene
aplicacion a nivel de practica clinica (para evaluar, disefiar programas y educar) y en
investigaciones (debido a su gran fiabilidad y validez).

2.2.3. Calidad de vida

Segtn la OMS, la calidad de vida tiene un concepto amplio que abarca areas fisicas,
psicoldgicas, sociales y creencias individuales a partir de la interaccioén que tiene la persona
con su entorno (34).

La falta de un concepto conciso y claro de la calidad de vida genera que no haya un
consenso para poder valorarla. En el contexto de la existencia de una persona, puede
entenderse como un conjunto de aspectos que, cuando se reiinen, dan lugar a un estado de
satisfaccion nico del individuo.

En consecuencia, la evaluacion de la calidad de vida es un objetivo importante en el
campo de la investigacion sanitaria, y requiere la utilizacién de una amplia gama de modelos
de estudio y poblaciones diana.
2.2.3.1. Dimensiones de calidad de vida

Salud fisica. Estudios evidencian que las personas de mas de 65 afios que son
fisicamente activas presentan tasas mas bajas de mortalidad, enfermedades cardiovasculares,
diabetes de tipo 2, en comparacion con las personas sedentarias, las activas tienen una mejor
funcién cardiorrespiratoria y muscular, asi como una masa y composicion corporal mas
fuertes. Asi mismo, sefialan que realizar actividad fisica condiciona a una mejor salud
funcional, a la disminucién de riesgo de caidas y a la mejora en funciones cognitivas (35).

Salud psicologica. Se espera que el 14% de las personas de 60 afios o més padezcan
alguin tipo de discapacidad mental, segun estimaciones estadisticas estd demostrado que los

ancianos tienen una mayor morbilidad y enfermedades crénicas, tanto fisicas como mentales,

08/03/25 Versidn 2



16

lo que aumenta gradualmente su dependencia, siendo la depresion y la ansiedad las
enfermedades de salud mental mas frecuentes. Se presentan cifras alarmantes a nivel mundial
en personas de 60 afios a mas en cuanto a muertes por suicidio (27,2%) (36).

Relaciones sociales. Estudios demuestran que tener relaciones interpersonales son
importantes en la calidad de vida de adultos mayores, teniendo repercusiones positivas
cuando ocurren interacciones frecuentes y en momentos donde reciben apoyo emocional e
instrumental. Investigaciones de corte longitudinal encontraron que los adultos mayores que
tenian poca frecuencia de contacto con otras personas presentaron un aumento de la
mortalidad , asi mismo se encontr6 que tenian niveles disminuidos de integracion social
(interaccion y vinculo con familia, amigos cercanos, conyuge, participacion en la sociedad)
(37).

Medio ambiente. El medio ambiente influye en la calidad de vida de los adultos
mayores, en el nivel de dependencia, desempefio fisico, problemas de movilidad,
sedentarismo, asi como en el aspecto emocional. El desafio de generar ambientes adecuados
para los adultos mayores se puede abordar desde dos vias, una mediante investigaciones
cientificas que nos dan conocimiento actualizado y promuevan estrategias de solucion; y otra
mediante el disefio de politicas publicas inclusivas, reflexivas y participativas, dando al
adulto mayor la oportunidad de ser ciudadanos activos teniendo una participacion social real
(398).
2.2.3.2. Valoracion de la calidad de vida

En el presente estudio se utilizara el cuestionario Whoqol Bref para examinar la
calidad de vida de las personas mayores.

Whoqol Bref. Basado en el cuestionario WHOQOL-100, este instrumento se utiliza

para evaluar la calidad de vida. Esta compuesto por un total de 26 preguntas, de las cuales las
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24 primeras estan incluidas en el cuestionario WHOQOL-100. Ademas, hay dos preguntas
globales que se refieren a la calidad de vida y a la salud general, y cada una de estas
preguntas tiene cinco respuestas alternativas. El cuestionario comprende cuatro dimensiones:
salud fisica, bienestar psicologico, relaciones sociales y medio ambiente. Como resultados se
puede obtener cuatro sumas parciales en puntuaciones de 0 a 100, siendo cero la peor calidad
de vida (39).

Administracion: El cuestionario debe ser autoadministrado. Si hubiera algin
impedimento en cuanto a lecto-escritura puede ser una entrevista. Puntuacion: Se asigna una
puntuacion distinta a cada dimension o dominio individual. Segtn el perfil de calidad del
individuo examinado, cuanto mayor sea la puntuacion en cada dominio, mejor sera el perfil

de calidad.

2.2.4. Programa de danzaterapia

El programa de danzaterapia se basa en una serie de ejercicios organizados y
establecidos de manera secuencial, utilizando la misica como herramienta en todo el tiempo
de duracion de los ejercicios y la danza como base fundamental del programa.

En tal sentido, el presente programa toma como referencia estudios donde utilizan
programas de ejercicio con baile en adultos mayores por un lapso de 12 semanas, dichos
programas facilitan la practica de actividad fisica con diversion y socializacion, presentando

efectos positivos a nivel del desempefio fisico y estado emocional (40).

2.3. Formulacion de la Hipotesis

Hipotesis general:

Hi: El programa de danzaterapia tiene efectos en el desempeiio fisico y calidad de vida en

adultos mayores de un Policlinico de Lima, 2025.
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HO: El programa de danzaterapia no tiene efectos en el desempefio fisico y calidad de vida en

adultos mayores de un Policlinico de Lima, 2025.

Hipotesis especificas:

Hi: El programa de danzaterapia tiene efectos en la fuerza en adultos mayores.

HO: El programa de danzaterapia no tiene efectos en la fuerza en adultos mayores.

Hi: El programa de danzaterapia tiene efectos en la flexibilidad en adultos mayores.

HO: El programa de danzaterapia no tiene efectos en la flexibilidad en adultos mayores.

Hi: El programa de danzaterapia tiene efectos en la agilidad en adultos mayores.

HO: El programa de danzaterapia no tiene efectos en la agilidad en adultos mayores.

Hi: El programa de danzaterapia tiene efectos en la resistencia aerdbica en adultos mayores.

HO: El programa de danzaterapia no tiene efectos en la resistencia aerdbica en adultos mayores.

Hi: El programa de danzaterapia tiene efectos en el nivel de salud fisica de adultos mayores.

HO: El programa de danzaterapia no tiene efectos en el nivel de salud fisica de adultos mayores.

Hi: El programa de danzaterapia tiene efectos en el nivel de salud psicologica de adultos
mayores.
HO: El programa de danzaterapia no tiene efectos en el nivel de salud psicologica de adultos

mayores.
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Hi: El programa de danzaterapia tiene efectos en el nivel de relaciones sociales en adultos
mayores.
HO: El programa de danzaterapia no tiene efectos en el nivel de relaciones sociales en adultos

mayores.

Hi: El programa de danzaterapia tiene efectos en el medio ambiente en adultos mayores.

HO: El programa de danzaterapia no tiene efectos en el medio ambiente en adultos mayores.
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3. METODOLOGIA

3.1. Método de la investigacion

La investigacion utilizara el método hipotético-deductivo, que parte de proposiciones
dadas como hipotesis, buscara comprobar o refutar las mismas, obteniendo inferencias que se
compararan con hechos. Asi mismo, tiene mucho valor por su caracter heuristico porque puede

corroborar y adelantar nuevas hipotesis (41).

3.2. Enfoque de la investigacion

Dado que se utilizara la informacion recibida de los resultados obtenidos de la
aplicacion de instrumentos que se aplicaran tanto antes como después del programa, el enfoque
de investigacion que se utilizara se describira como cuantitativo, los resultados se analizaran
estadisticamente, lo que nos llevara a aprobar o refutar las hipdtesis formuladas. La magnitud

de la propiedad ser medida en términos numéricos (42).

3.3. Tipo de la investigacion

El tipo de estudio que se llevara a cabo sera de tipo aplicado, ya que implicara la
formulacion de problemas que exigiran soluciones rapidas, la finalidad de la investigacion sera
la resolucion de problemas, se caracterizara por su atencion en la dedicacion y aplicacion de

los conocimientos (42).

3.4. Disefio de la investigacion

Debido al hecho de que ambas variables seran evaluadas por un instrumento en dos
momentos distintos -a saber, antes y después del programa de danzaterapia- el disefio que se
utilizard para esta investigacion sera pre-experimental. Asi mismo, no cuenta con un grupo
control para comparar, que podria ser tomada como una desventaja, no obstante, en estudios

en los cuales no sea posible tener un grupo control, este tipo de investigacion nos otorga cierta
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vision sobre el efecto que puede tener una variable independiente sobre un particular suceso de

interés (43).

Ademas, tendré un alcance explicativo porque establece la propiedad de causa — efecto
entre sus variables, siendo detalladas y organizadas. La variable independiente puede utilizarse
de dos formas: puede observarse y medirse, o puede controlarse; cuando se controla, no se
mide. Se establece la operacionalizacién de variables con las variables independiente y

dependiente (44).

De corte longitudinal porque se realiza a lo largo del tiempo y busca estudiar cambios

en una poblacién o variables durante el mismo (42).

3.5. Poblacion, muestra y muestreo

3.5.1 Poblacion:
El presente estudio contard con la participacion de los 60 adultos mayores que
pertenecen al Programa de danzaterapia del Servicio de Terapia Fisica de un policlinico de

Lima.

3.5.2. Muestra
El presente estudio tendrd como muestra a los 60 adultos mayores que asisten al servicio

de Terapia Fisica de un policlinico de Lima.

3.5.3. Muestreo:

La muestra de estudio serd por muestreo censal, donde toda la poblacion serd la
muestra. Este tipo de muestreo se emplea cuando se necesita saber los efectos en todos los
pacientes en este caso, o también cuando se tiene accesibilidad asequible de la base de datos
(45).

Criterios de inclusion:
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- Adultos mayores que tengan entre 60 y 75 afios.

- Adultos mayores hombres y mujeres.

- Adultos mayores que asisten como pacientes ambulatorios al servicio de Terapia Fisica
de un Policlinico de Lima.

- Adultos mayores que presenten el consentimiento informado.

- Adultos mayores hemodindmicamente estables.

- Adultos mayores que completen el Programa de danzaterapia.

Criterios de exclusion:
- Adultos mayores que tengan deterioro cognitivo.
- Adultos mayores que usen ayudas biomecénicas.
- Adultos mayores con alguna afeccion musculo esquelética severa.
- Adultos mayores que tengan dependencia funcional.

- Adultos mayores que tengan alteraciones sensoriales severas.
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3. 6. Operacionalizacion de variables
Variable independiente: Programa de danzaterapia

Matriz operacional de Programa de danzaterapia

Definicion conceptual Definicion Dimensiones Indicadores Escala de Escala valorativa
operacional medicion (niveles o rangos)

El programa de Calentamiento

danzaterapia se basaen  Programa que dura 12 Si tiene efecto

una serie de ejercicios semanas. No aplica Nominal

organizados y Se realiza 3 veces por Ejercicios de

establecidos de manera semana. danzaterapia

secuencial, utilizando la  Cada sesion durara 45 No tiene efecto

musica como minutos.

herramienta en todo el Estiramiento

tiempo de duracion de
los ejercicios y la danza
como base fundamental
del programa.
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Matriz operacional de la variable 1: Senior Fitness Test

Definicion
conceptual

Definicion
operacional

Dimensiones

Indicadores

Escala de medicion

Escala valorativa
(niveles o rangos)

El desempeiio
fisico es la
capacidad para
realizar
actividades
fisicas que
valoran la
situacion
funcional de una
persona. Uno de
los indicadores
que demuestran
cOmMo se
encuentra el
desempefio
fisico es la
fuerza muscular,
asi como un
potente
marcador de
discapacidad,
morbilidad y
mortalidad (20).

La variable se
medira utilizando
las dimensiones
utilizando las
dimensiones del
instrumento
Senior Fitness
que mide fuerza,
flexibilidad,
agilidad y
resistencia
aerobica.

1. Fuerza

2. Flexibilidad

3. Agilidad

4. Resistencia aerdobica

Incorporaciones de sedente a bipedo en una
silla en un tiempo de 30 seg.

Cantidad de flexiones de brazo con un peso
en un tiempo de 30 seg.

Distancia en cm. que hay entre los dedos y
la punta del pie con la pierna extendida.

Distancia en cm. que hay entre los dedos
de las manos sobre la espalda (una mano
superior y la otra inferior)

Se mide el tiempo en seg. que demore en
incorporarse desde sentado, caminar hacia

un punto y volver a sentarse.

Se mide el nimero de pasos completos que
realiza en un tiempo de 2 min.

Distancia recorrida en la caminata de 6 min

Resultados varian de acuerdo al sexo y edad.

1. < 8 Repeticiones: Riesgo elevado de
caidas tanto en hombres como en
mujeres.

2. <11 Repeticiones: Déficit importante
de fuerza en la extremidad superior.
3.>5 cm Mujeres y 10 cm Hombres
Repeticiones: Déficit importante de
movilidad.

4.>5 cm Mujeres y 10 cm Hombres:
Déficit importante de movilidad.

5.>9 segundos: Riesgo elevado de
caidas.

6. < 320 metros: Deterioro severo de la
Capacidad Funcional.
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Matriz operacional de la variable 2: Whoqol-Bref
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Definicion conceptual

Definicion operacional Dimensiones

Indicadores Escala de medicion

Escala valorativa

(niveles o rangos)

La calidad de vida
tiene un concepto
amplio que abarca
areas fisicas,
psicoldgicas, sociales
y creencias
individuales a partir
de la interaccion que
tiene la persona con su
entorno (27).

La variable se evaluara
mediante el instrumento
Whoqol Bref, que consta
de 26 items, 24 de los
cuales se distribuyen en
cuatro dominios: salud
fisica, salud psicologica,
interacciones sociales y
entorno.

Salud fisica

Salud psicologica

Relaciones sociales

Medio ambiente

3. Limitacion por el dolor

4. Tratamiento médico

10. Energia para las AVD

15. Capacidad de desplazamiento

16. Satisfaccion del suefio

17. Satisfaccion para realizar las AVD

18. Capacidad de trabajo Ordinal
5. Percepcion

6. Sentido de la vida

7. Capacidad de concentracion

11. Acepta su aspecto fisico

19. Satisfaccion de si mismo

20. Satisfaccion con sus relaciones personales
21. Satisfaccion en su vida sexual

22. Satisfaccion del apoyo amical

26. Percepcion de sentimientos negativos

8. Seguro de si mismo

9. Su entorno

12. Economia para cubrir sus necesidades

Bajo (1 - 30)

Medio (40 — 60)

Alto (70 — 99)
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13. Informacion para su vida del dia a dia
14. Oportunidad para actividades de ocio
23. Satisfaccion de donde vive

24. Acceso a los servicios sanitarios

25. Servicios de transporte
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Variable interviniente: caracteristicas sociodemograficas

Matriz operacional de variable interviniente

Definicion Deﬁmcl‘on Dimension Indicadores Ttem Escala de medicion Niveles y Rangos
conceptual Operacional (Valor final)
Las caracteristicas  Para una Edad (Cuantos afios tiene? Ordinal Entre 60 a 75 afios
sociodemograficas identificacion

se refieren a los precisa, se Caracteristicas

rasgos intrinsecos  examinaron los sociodemograficas

de una poblacién,  rasgos fisicos de

categorizada por las personas

grupos de edad y mayores.

sexo, clasificados Lo que el adulto Masculino
como hombres y Sexo mayor refiera Nominal

mujeres, con

diagnosticos Femenino

realizados por
profesionales en
entornos clinicos.
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1. Técnica

La presente investigacion usara la observacion como proceso cuya funcion primera e
inmediata es recoger informacion sobre el objeto que se toma en consideracion (46), en este
caso para aplicar el instrumento que medira el desempefio fisico del adulto mayor. Ademas,
se empleard la encuesta para recopilar datos utilizando un instrumento validado. La encuesta
es un método de investigacion comunmente empleado debido a su capacidad para adquirir y
analizar datos de forma répida y eficaz. Como ventaja nos da la posibilidad de aplicaciones
masivas y la obtencion de informacion sobre un amplio abanico de cuestiones a la vez (47).

Asi mismo, la medicion de la variable rendimiento fisico se realizara con la ayuda de
la bateria Senior Fitness Test, mientras que para la evaluacion de la variable calidad de vida

se utilizara el cuestionario WHOQOL-BREF.

3.7.2. Descripcion de instrumentos.
Senior Fitness Test

El Senior Fitness Test, también conocido como SFT, es una herramienta que nos
ofrece la oportunidad de evaluar el rendimiento fisico de las personas mayores.
Caracteristicas:

- Es muy completa, porque recoge datos del mayor nimero de componentes del
fitness que estan relacionados a la independencia funcional.

- Es de sencilla aplicacion, puede realizarse en cualquier espacio porque no necesita
equipamientos especializados ni espacios grandes.

- Tiene valores de referencia, los cuales estan expresados en percentiles que permite

realizar comparaciones de los resultados obtenidos de personas del mismo sexo y edad.
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- El instrumento SFT consta de cuatro componentes que miden el rendimiento fisico.
o Fuerza: medicion de la fuerza de los musculos de la parte superior e inferior del
cuerpo.

a. Tren superior: en treinta segundos, se pide al individuo que flexione el codo tantas
veces como pueda mientras soporta una carga de dos kilos y medio para las mujeres y dos
kilos y medio para los hombres.

b. Tren inferior: requiere que la persona se ponga de pie y se siente en una silla con
los brazos cruzados sobre el pecho durante un periodo de treinta segundos. Precaucion: la
silla debe estar cerca de la pared, si presenta dolor parar de inmediato.

o Flexibilidad: medir la flexibilidad del tren superior e inferior.

a. Tren superior: Se pide a la primera mano que contacte con la espalda por detras de
la cabeza, y a la segunda que toque el centro de la espalda. Se intenta juntar las manos. Se
mide la distancia existente entre los dedos de las dos manos.

b. Tren inferior: Se indica a la persona que se ponga de pie en el borde de la silla,
estire una pierna de modo que el tobillo forme un dngulo de 90 grados y haga un esfuerzo por
alcanzar la punta del pie con las manos. Es posible medir la distancia que existe entre la punta
de los dedos y la punta del pie. Precaucion: si hay dolor la prueba para inmediatamente.

o Agilidad: evaluar el grado de agilidad y equilibrio dindmico. Se mide el tiempo que
demora desde incorporarse de sentado hacia un cono que se encuentra a 2,44 m. y que
vuelva a sentarse. Precaucion: evaluador colocarse en el punto medio de la silla y cono,
valorar si se colocan en sientan o paran de forma segura y estable.

o Resistencia aerobica: se mide la resistencia aerdbica en una actividad que dura 2 minutos.

Se pide que eleve una rodilla y luego la otra a una altura determinada previamente.
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Medicion de la altura: punto medio de linea trazada desde espina iliaca antero superior
hacia rodilla. Precaucion: el adulto mayor debe estar cerca de una pared o una silla.

Con relacion a los resultados que se obtienen al aplicar la bateria, se basan segtn el
rango de edad y sexo de los adultos mayores. Al no contar con valores estdndares en Pert,
se toma como referencia a un estudio en Colombia compararon la capacidad fisica de

adultos mayores de dos ciudades, teniendo los siguientes resultados (48):

60-74 afios 75-90 afios
. . . Valor = . Valor
Variables Barranguilla Tunja dep Barrangquilla Tunja dep
Media (oE) Media (pg) Media (oE) Media (pE)
H 2433(3.39) 25.52 (2.32) 0.198 23583(3.89)  26.76(3.40) 0.052
mic (kgim?)
M 26.80(5.80) 27.91 (4.12) 0.1 2454(4.65)  27.17(433) 0.014°
Fuerza miembros 12,57 (4.38) 17.06 (3.08) 0.000 11.00(3.80)  1460(3.500 017
inferiores (nume-
roderepeticiones) M 11.41(4.28) 14.37 (3.349)  0.000° 1160(4.30)  1141(3.12) 0.826
Fuerzamiembros H 14.75(6.43) 18.28 (3.27) 0.018° 1657(10.30)  1540(424) 0734
superiores (nime-
roderepeticiones) M 1451 (4.87) 15.82 (3.57) 0.02¢° 15.20(6.60)  1347(3.46) 0123
Resistencia aerd-  H  8$8.04(39.28)  87.72(15.74)  0.975 85.23(68.38) 73.50(2473) 0605
bica (nimero de ~ - .
pasos) M 8322(41.82)  7472(17.05)  0.082 §7.52(55.09) 55.33(20.76) 0.000
Flexibilidad infe. B -0:85(443)  0.67(238) 0191 162 (7.66) 0.0000.000 0513
rior (Centimetros) oy _y55(943)  0.76(251) 0.017" -0.60 (8.96) 017 (0.60) 0.564
Flexihilidadsupe- H  948(1092) -1550(1052) 0.071 -10.38 (14.35)  -23.30(16.15) 0.032°
Tior (CENUMETros)  ur  _g10(11.89) -10.11(1168) 05 -590(18.24) -16.51(13.32) 0.004°
Agilidadyequili- H  9.11(3.93) 477(0.88)  0.0007 9,51 (4.47) 632 (L74) 0.039
brio (segundos) M 8.63(2.36) 5.88(1.06)  0.0007 8,69 (3.45) 7.56(1.85) 0.058
H: hombres; M: mujeres,
* p<.05

Tabla 1. Aptitud fisica funcional por sexo y grupo de edad por ciudad
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Ficha técnica Senior Fitness Test

Nombre: Senior Fitness Test (SFT)

Autor: Rickli, Roberta y Jones, Jessie

Poblacion: adultos mayores entre 60 a 90 afios

Tiempo: No se menciona

Momento: Pacientes que asisten de manera ambulatoria al servicio de terapia fisica

Lugar: Gimnasio del Departamento de fisioterapia del policlinico

Validez: los juicios de expertos dieron su conformidad en todos los items, asi como

también se obtuvo el 85,2% de comprensibilidad referida por los adultos mayores

(49).

Validez Predictiva: tiene suficiente coherencia interna y reproducibilidad, asi

como validez aparente y comprensibilidad (50).

Fiabilidad: Se calcul6 que el alfa de Cronbach era de 0,708 para el conjunto de las

seis dimensiones (50).

Tiempo de llenado: 15-20 minutos

Numero de items: 8 items

Dimensiones: fuerza, flexibilidad, agilidad, resistencia aerobica

Alternativas de respuesta: Resultados varia de acuerdo al sexo y edad

Baremos (niveles, grados) de la variable: Nivel varia seglin sexo y edad

1. < 8 Repeticiones: Tanto en hombres como en mujeres, aumenta la probabilidad
de caidas.

2. <11 Repeticiones: Déficit importante de fuerza en la extremidad superior.

3.>5 cm Mujeres y 10 cm Hombres Repeticiones: La desventaja de la movilidad
es significativa.

4.>5 cm Mujeres y 10 cm Hombres: Déficit importante de movilidad.

5.> 9 segundos: Riesgo elevado de caidas.

6. < 320 metros: Deterioro severo de la Capacidad Funcional.
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Cuestionario Whoqol — Bref

El cuestionario Whoqol — Bref es una herramienta desarrollada por la OMS para
evaluar la calidad de vida de las personas, el cual asigna puntajes seglin las dimensiones de
salud, siendo cada una de ellas puntuadas de forma independiente. Segun el perfil de calidad
de vida del individuo evaluado, cuanto mayor sea la puntuacién en cada dominio, mejor sera
el perfil de calidad de vida. Este cuestionario contiene un total de 26 preguntas organizadas
en cuatro categorias: entorno, relaciones sociales, salud psicoldgica y salud fisica.

Caracteristicas:

El WHOQOL-100 sirvi6 de base para el desarrollo de este instrumento general.

Tanto la autoaplicacion como la heteroaplicacion son opciones viables para su

administracion.

Un instrumento para obtener resultados comunicados por los pacientes

Con su uso se puede evaluar todo el estado de salud de los pacientes.

Esta herramienta puede utilizarse para obtener informacion especifica sobre una

amplia gama de facetas de la vida.

Puede utilizarse para obtener datos con fines de investigacion y aplicaciones clinicas.
Puntuacion:
- Se asignan puntuaciones independientes a cada dimension o dominio.
- Se considera que el perfil de calidad de vida del individuo evaluado es de mayor
calidad cuando la puntuacion es mas alta.
- No se han propuesto puntos de corte.

Ficha técnica de WHOQOL-BREF

Nombre: Cuestionario WHOQOL - BREF

Autor: OMS
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Poblacion: Personas adultas jovenes

Tiempo: 20 minutos aproximadamente

Momento: Pacientes que asisten de manera ambulatoria al servicio de terapia fisica

Lugar: Gimnasio del servicio de terapia fisica de un policlinico

Validez: en Peru fue validado por el estudio de Cutipa et al, Jueces expertos aplicaron
los criterios, arrojando resultados satisfactorios con un V de Aiken superior a 70 sobre la

calidad de vida entre los habitantes de la sierra peruana (51).

Fiabilidad: El alfa de Cronbach oscil6 entre 0,72 y 0,84 en todos los casos (52).

Tiempo de llenado: 20 minutos aproximadamente

Numero de items: 26 items

Dimensiones: Salud fisica, salud psicologica, relaciones sociales, medio ambiente

Alternativas de respuesta:

- Muy mala, regular, normal, bastante buena, muy buena.

- Muy insatisfecho/a, poco insatisfecho/a, lo normal, bastante satisfecho/a, muy
satisfecho/a.

- Nada, un poco, lo normal, bastante, extremadamente.

- Nunca, raramente, moderadamente, frecuentemente, siempre.

Baremos (niveles, grados) de la variable:
Bajo (1 —30)
Medio (40 — 60)

Alto (70 — 99)

3.7.3. Validacion

La validacién del Senior Fitness Test version espanola fue realizada en la ciudad de
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Tunja en adultos mayores activos, donde el indice de acuerdo global es bueno, los juicios de
expertos dieron su conformidad en todos los items, asi como también se obtuvo el 85,2% de
comprensibilidad referida por los adultos mayores (49). Asi mismo, en Chile el instrumento
fue utilizado previa validacion positiva en mujeres adultas mayores para valorar la condicion
fisica (53).

Con respecto al instrumento Whoqol-BREF, en México fue utilizado por la
investigacion de Duran et al. teniendo en cuenta diversos contextos en adultos mayores,
presentando una validacion de 0.83 (54). Asi mismo, en Peru fue validado por el estudio de
Cutipa et al, fue sometido por criterio de jueces expertos y se obtuvieron resultados
adecuados mediante la V de Aiken mayores a 70; sobre calidad de vida en pobladores de la
sierra peruana (51).

Ambos instrumentos se validaran por medio de juicio de 3 expertos. Se tomaron en

cuenta criterios como pertinencia, relevancia y claridad para su respectiva validacion.

3.7.4. Confiabilidad

El Senior Fitness Test es un instrumento confiable con un Alfa de Cronbach global de
0,708 para las 6 dimensiones, asimismo, se hall6 el Alfa con la prueba de paso de 2 minutos
obteniendo 0,704, considerado como aceptable, para garantizar la consistencia interna de la
escala vista desde su homogeneidad al evaluar el mismo fendémeno-constructo o dimension
teorica, representa un resultado satisfactorio y apropiado para un instrumento de medicion
con fines de investigacion (50). Asi mismo, en Colombia la bateria tuvo una confiabilidad
satisfactoria al obtener el Alfa de Cronbach de 0.74 (49).

El instrumento Whoqol — Bref mostré un coeficiente Alfa de Cronbach global dentro
de los limites aceptados (37.5%), mostraron una variacion entre 0.72 a 0.84 con una media de

0.79, representa un resultado satisfactorio y apropiado para un instrumento de medicidén con
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fines de investigacion en una universidad de México (52). Asi mismo, a nivel nacional el

cuestionario fue utilizado en un estudio teniendo un alfa de Cronbach de 0.84 (55).

3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos

Habra dos instancias separadas en las que se aplicaran los instrumentos que se
utilizaron para recopilar los datos de este estudio. Cada una de estas instancias se llevara a
cabo de forma independiente. A cada participante se le entregardn los instrumentos de
evaluacion que se explicaron anteriormente, y ellos mismos rellenaran los documentos de
consentimiento. En primer lugar, completaremos el cuestionario Whoqol-Bref, y luego
pasaremos a la bateria Senior Fitness Test.

La estrategia de recogida de datos se ejecutara utilizando Microsoft Office Excel,
mientras que el tratamiento posterior de los datos se llevara a cabo con Statistical Package for
the Social Sciences (SPSS, version 25.0) de IBM. Las pruebas de correlacion se realizaran
mediante el coeficiente Rho de Spearman, considerando los valores discretos numéricos o
cuantitativos que no siguen una distribucién normal.

En las estadisticas descriptivas, un valor P inferior a 0,05 se considerara
estadisticamente significativo. Comparativamente, las estadisticas descriptivas basadas en
porcentajes se utilizan para las variables cualitativas, mientras que la media y la desviacién
tipica se utilizan para las variables cuantitativas como indicadores de dispersion.

Antes de pasar al analisis de las variables, la secuencia para el anélisis se construye de
tal manera que se inicia con el control de calidad de los datos, luego se pasa al analisis de las
variables y finalmente se concluye con la construccion de tablas que incluyen promedios y
porcentajes para comparar los resultados de las dos instancias en las que se aplicaron los

Instrumentos.
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3.9. Aspectos éticos

La presente investigacion tiene como bases los principios éticos de Helsinski que
toman en consideracion el principio de autonomia porque los adultos mayores participaran de
manera voluntaria en el programa presentando el consentimiento informado firmado. Dado
que la investigacion establecera los efectos del programa de danzaterapia en el rendimiento
fisico y la calidad de vida de las personas mayores, también se fundamenta en el principio de
beneficencia. Ademas, se fundamenta en el principio de no maleficencia debido a que la
presente investigacion no provocara ningun tipo de dafio corporal o emocional, ni tendra
coste econdmico alguno; las unicas pruebas que se exigiran seran las que se administren antes
y después de que se lleve a cabo el programa. Por tltimo, se basa en el principio de justicia
porque todos los adultos mayores que participardn en el programa seran tratados con respeto,
empatia y sin ningun tipo de preferencia alguna (56).

Asi mismo, en lo que respecta a las normas nacionales y mundiales sobre
investigacion con seres humanos, el presente estudio de investigacion se ajustara a los
criterios establecidos por la Universidad Norbert Wiener. Ademas, se tendra en cuenta al
Comité de Etica de la universidad para garantizar que el estudio se lleva a cabo de acuerdo
con las normas establecidas. Se aplicara el codigo de Nuremberg que indica que es esencial el
consentimiento del paciente y que se puede dar por suspendido o renunciar cuando el
participante lo crea conveniente, también se respetard la declaracion de Helsinki que nos
indica que el ser humano es inviolable, todos tenemos los mismos derechos, respetando los
principios de bioética que son autonomia, beneficencia, no maleficencia y justicia (57).

La autoria de la informacion bibliografica se mantendra de acuerdo con los requisitos
de la universidad mediante el Turnitin, que estipula que el nimero méaximo de fuentes

primarias consultadas sea del 4 % y la similitud con otras investigaciones no supere el 20%.
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4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1. Cronograma de Actividades

Mar Abr May Jun Jul Ago Set Oct Nov Dic Ene Feb Mar Abr
ACTIVIDADES 2024 2024 2024 2024 2024 2024 2024 2024 2024 2024 2025 2025 2025 2025

Eleccién del tema de investigacion

Planteamiento del problema

Justificacion

Objetivos

Bases teoricas

Hipotesis de la investigacion

Metodologia de la investigacion

Operacionabilidad de las variables

Muestra de investigacion

Elaboracion de instrumentos

Validacion y  confiabilidad de
instrumentos

Presentacion, revision y aprobacion
del proyecto de tesis

Sustentacion
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Preguntas

Objetivos

Hipétesis

Variables

Disefio metodolégico

Pregunta general:

(Cual es el efecto del programa de danzaterapia
en el desempenio fisico y calidad de vida en
adultos mayores de un Policlinico de Lima,
20257

Preguntas especificas:

1. ;Cuales son las caracteristicas
sociodemograficas de los adultos mayores de un
Policlinico de Lima, 2025?

2. (Cual es el nivel de fuerza antes y después
del programa de danzaterapia en adultos
mayores de un Policlinico de Lima, 2025?

3. (Cual es el nivel de flexibilidad antes y
después del programa de danzaterapia en
adultos mayores de un Policlinico de Lima,
2025?

4. (Cual es el nivel de agilidad antes y después
del programa de danzaterapia en adultos
mayores de un Policlinico de Lima, 2025?

5. (Cual es el nivel de resistencia aerobica antes
y después del programa de danzaterapia en
adultos mayores de un Policlinico de Lima,
20257

6. (Cual es el nivel de salud fisica antes y
después del programa de danzaterapia en
adultos mayores de un Policlinico de Lima,
20257

7. (Cual es el nivel de salud psicoldgica antes y
después del programa de danzaterapia en
adultos mayores de un Policlinico de Lima,
2025?

Objetivo general:

Determinar la eficacia del programa de
danzaterapia en el desempefio fisico y calidad de

vida en adultos mayores de un Policlinico de Lima,

2025.

Objetivos especificos:

1. Describir las caracteristicas sociodemograficas
de los adultos mayores de un Policlinico de Lima,
2025.

2. Determinar el nivel de fuerza antes y después
del programa de danzaterapia en adultos mayores
de un Policlinico de Lima, 2025.

3. Determinar el nivel de flexibilidad antes y
después del programa de danzaterapia en adultos
mayores de un Policlinico de Lima, 2025.

4. Determinar el nivel de agilidad antes y después
del programa de danzaterapia en adultos mayores
de un Policlinico de Lima, 2025.

5. Determinar el nivel de resistencia aerébica antes
y después del programa de danzaterapia en adultos
mayores de un Policlinico de Lima, 2025.

6. Determinar el nivel de salud fisica antes y
después del programa de danzaterapia en adultos
mayores de un Policlinico de Lima, 2025.

Hipétesis general:

Hi: El programa de danzaterapia tiene efecto
en el desempeiio fisico y calidad de vida en
adultos mayores de un Policlinico de Lima,
2025.

HO: El programa de danzaterapia no tiene
efecto en el desempefio fisico y calidad de
vida en adultos mayores de un Policlinico de
Lima, 2025.

Hipotesis especificas:

Hi: El programa de danzaterapia tiene efecto
en la fuerza en adultos mayores.

HO: El programa de danzaterapia no tiene
efecto en la fuerza en adultos mayores.

Hi: El programa de danzaterapia tiene efecto
en la flexibilidad en adultos mayores.

HO: El programa de danzaterapia no tiene
efecto en la flexibilidad en adultos mayores.

Hi: El programa de danzaterapia tiene efecto
en la agilidad en adultos mayores.

HO: El programa de danzaterapia no tiene
efecto en la agilidad en adultos mayores.

Variable 1:

Desempeiio fisico

Dimensiones:

Fuerza
Flexibilidad
Agilidad

Resistencia aerdbica

Variable 2:

Calidad de vida

Dimensiones:

Salud fisica
Salud psicolégica
Relaciones sociales

Ambiente

Tipo de investigacion:

Aplicado

Método de la investigacién

Hipotético deductivo

Enfoque de investigaciéon:

Cuantitativo

Disefio de la investigacion:

Pre experimental

Alcance:

Explicativo

Poblacion:

60 adultos mayores que asisten
al Servicio de Terapia Fisica de
un policlinico

Muestra:
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8. (Cual es el nivel de relaciones sociales antes
y después del programa de danzaterapia en
adultos mayores de un Policlinico de Lima,
20257

7. Determinar el nivel de salud psicologica antes y
después del programa de danzaterapia en adultos
mayores de un Policlinico de Lima, 2025.

8. Determinar el nivel de relaciones sociales antes
y después del programa de danzaterapia en adultos
mayores de un Policlinico de Lima, 2025.

9. Determinar el medio ambiente antes y después
del programa de danzaterapia en adultos mayores
de un Policlinico de Lima, 2025

Hi: El programa de danzaterapia tiene efecto
en la resistencia aerobica en adultos mayores.

HO: El programa de danzaterapia no tiene
efecto en la resistencia aerdbica en adultos
mayores.

Hi: El programa de danzaterapia tiene efecto
en el nivel de salud fisica de adultos mayores.

HO: El programa de danzaterapia no tiene
efecto en el nivel de salud fisica de adultos
mayores.

Hi: El programa de danzaterapia tiene efecto
en el nivel de salud psicologica de adultos
mayores.

HO: El programa de danzaterapia no tiene
efecto en el nivel de salud psicoldgica de
adultos mayores.

Hi: El programa de danzaterapia tiene efecto
en el nivel de relaciones sociales en adultos
mayores.

HO: El programa de danzaterapia no tiene
efecto en el nivel de relaciones sociales en
adultos mayores.

Hi: El programa de danzaterapia tiene efecto en
el medio ambiente en adultos mayores.

HO: El programa de danzaterapia no tiene
efecto en el medio ambiente en adultos
mayores.

60 adultos mayores que asisten
al Servicio de Terapia Fisica de
un policlinico

Muestreo:
No probabilistico

Tipo censal
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Anexo 2: Instrumentos

A. Bateria Senior Fitness Test

Nombre y apellidos:

Edad:
Fecha:

52

Prueba

Intento 1

Intento 2

L.

Prueba de levantarse de la silla: Debera levantarse y sentarse de una silla
el mayor nimero de veces que sea capaz durante 30 segundos,
colocando los brazos en cruz sobre el pecho. Se realizara un solo
intento.

Curl de brazos: Debera realizar flexiones de brazo completas el mayor
numero de veces que sea capaz durante 30 segundos. Con una carga de 5
libras en mujeres (2.27kg) y 8 libras en hombres (3.63 kg).

Test: flexibilidad tren superior: Una mano se pasa por encima del mismo
hombro y la otra pasa a tocar la parte media de la espalda intentando que
ambas manos se toquen. Se mide la distancia entre la punta de los dedos
de cada mano.

Test: flexibilidad tren inferior: Procedimiento: Partiendo de sentado,
tiempo que tarda en levantarse, caminar hasta un cono situado a 2,44 m,
girar y volver a sentarse.

Test: agilidad y equilibrio dinamico: Partiendo de sentado, tiempo que
tarda en levantarse, caminar hasta un cono situado a 2,44 m, girar y
volver a sentarse.

Test: resistencia cardiovascular: Durante 2 minutos debera levantar una
y otra rodilla a una altura determinada previamente y sin que se
produzca desplazamiento. Se contabiliza una vez por cada ciclo (dcha.-

izq.).

Test 6 minutos de caminata: Se realizara una vez terminadas todas las
pruebas. Saldran de uno en uno cada 10 segundos. A la sefial de “ya” el
participante caminara tan rapido como le sea posible durante 6 minutos
siguiendo el circuito marcado. Para contar el nimero de vueltas
realizado el examinador dard un palillo al participante por cada vuelta
realizada o lo marcara en la hoja de registro (IIII II). A los 3 y alos 2
minutos se avisara del tiempo que queda para finalizar la prueba para
que los participantes regulen su ritmo de prueba. Cuando pasen los 6
minutos el participante se apartara a la derecha y se colocara en la marca
mas cercana manteniéndose en movimiento elevando lentamente las
piernas de forma alternativa.
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B. Cuestionario Whoqol - Bref

Antes de empezar con la prueba nos gustaria que contestara unas preguntas generales
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sobre usted: haga un circulo en la respuesta correcta o conteste en el espacio en blanco.

Sexo: Hombre
(Cuando naci6? Dia
(Qué estudios tiene? Ninguno
(Cual es su estado civil? Soltero/a
Divorciado/a

(En la actualidad, est4 enfermo/a?

Si tiene algun problema con su salud, ;Qué piensa que es?

Primarios

Mujer
Mes Afo
Medios Universitarios
Separado/a Casado/a
En pareja Viudo/a
No
Enfermedad/Problema

Instrucciones: Este cuestionario sirve para conocer su opinioén acerca de su calidad de vida, su

salud y otras areas de su vida. Por favor conteste todas las preguntas. Si no estd seguro/a de

qué respuesta dar a una pregunta, escoja la que le parezca mas apropiada. A veces, ésta puede

ser la primera respuesta que le viene a la cabeza.

Tenga presente su modo de vivir, expectativas, placeres y preocupaciones. Le pedimos que

piense en su vida durante las dos ultimas semanas. Por ejemplo, pensando en las dos ultimas

semanas, se puede preguntar:

Nada

Un poco

Moderado

Bastante

Totalmente

(Obtiene de otras personas el
apoyo que necesita?

2

Rodee con un circulo el nimero que mejor defina cuanto apoyo obtuvo de otras personas en las

dos ultimas semanas. Si piensa que obtuvo bastante apoyo de otras personas, usted deberia

sefialar con un circulo el nimero 4, quedando la respuesta de la siguiente forma:

Nada

Un poco

Moderado

Bastante

Totalmente

(Obtiene de otras personas el
apoyo que necesita?

2

4

Recuerde que cualquier namero es valido, lo importante es que represente su opinion
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Por favor, lea la pregunta, valore sus sentimientos y haga un circulo en el nimero de la escala que represente mejor su opcion de respuesta.

Muy mala Regular Normal Bastante buena Muy buena
1 (Como calificaria su calidad de vida? | 2 3 4 5
insatisl\f/el:zio/ a ins;tjirslfggzg/a Lo normal saE:t?;:E:)e/a Muy satisfecho/a
) (Como de satisfecho/a esta con su salud? 1 ) 3 4 5
Las siguientes preguntas hacen referencia al grado en que ha experimentado ciertos hechos en las dos tltimas semanas.
Nada Un poco Lo normal Bastante | Extremadamente
3 (Hasta qué punto piensa que el dolor (fisico) le impide hacer lo que necesita? 1 ) 3 4 5
(En qué grado necesita de un tratamiento médico para funcionar en su vida diaria?

4 1 2 3 4 5

5 (Cuanto disfruta de la vida? 1 2 3 4 5

6 (Hasta qué punto siente que su vida tiene sentido? I ) 3 4 5

7 (Cuadl es su capacidad de concentracion? 1 ) 3 4 5

p (Cuanta seguridad siente en su vida diaria? 1 ) 3 4 5

9 (Como de saludable es el ambiente fisico a su alrededor? | ) 3 4 5
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Las siguientes preguntas hacen referencia a si usted experimenta o fue capaz de hacer ciertas cosas en las dos tltimas semanas, y en qué medida.

Nada Un poco Lo normal Bastante Totalmente
10 (Tiene energia sqﬁgiente para la vida 1 ) 3 4 5
diaria?
1 (Es capaz de aceptar su apariencia 1 ) 3 4 5
fisica?
12 [ Tiene suficiente dmero para cubrir sus 1 ) 3 4 5
necesidades?
13 g)Dlspope dela 1nf01“mac%on‘ que 1 2 3 4 5
necesita para su vida diaria?
14 (Hasta qué punt(? t?ene 0p0rtu@dad de 1 ) 3 4 5
realizar actividades de ocio?
15 (Es capaz de desplazarse de un lugar a 1 ) 3 4 5
otro?

SIGA EN LA PAGINA SIGUIENTE
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Las siguientes preguntas hacen referencia a si en las dos ultimas semanas ha sentido satisfecho/a y cuénto, en varios aspectos de su vida

Muy Bastante .
insatisfecho/a Poco Lo normal satisfecho/a Muy satisfecho/a
s . . 5 o
16 (Como de satisfecho/a esta con su suefio? | ) 3 4 5
(Como de satisfecho/a esta con su habilidad para
17 realizar sus actividades de la vida diaria? 1 2 3 4 5
Y . , . o
13 (Como de satisfecho/a esta con su capacidad de trabajo? | ) 3 4 5
o . , o
19 (Como de satisfecho/a esta de si mismo? | ) 3 4 5
20 (Como de satisfecho/a esta con sus relaciones | ) 3 4 5
personales?
o . . . 9
21 (Como de satisfecho/a esta con su vida sexual? | ) 3 4 5
,Como de satisfecho/a esta con el apoyo que obtiene de
6 poyo q
2 sus amigos/as? ! 2 3 4 >
, Como de satisfecho/a estd de las condiciones del lugar
6 g
23 donde vive? 1 2 3 4 5
(Como de satisfecho/a esta con el acceso que tiene a los
24 servicios sanitarios? 1 2 3 4 5
,Como de satisfecho/a esta con los servicios de
2
25 transporte de su zona? ! 2 3 4 >
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La siguiente pregunta hace referencia a la frecuencia con que usted ha sentido o experimentado ciertos sentimientos en las dos ultimas semanas.

Nunca

Raramente

Moderadamente

Frecuentemente

Siempre

(Con qué frecuencia tiene

sentimientos negativos, tales como

26 ) .
tristeza, desesperanza, ansiedad, o

depresion?

(Le ha ayudado alguien a rellenar el cuestionario?

(Cuanto tiempo ha tardado en contestarlo?

(Le gustaria hacer algiin comentario sobre el cuestionario?

08/03/25 Version 2
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Anexo 3: Validez del instrumento
CARTA DE PRESENTACION
Magister:

Mg. Paul Alexander Jara Pino

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

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y asi mismo, hacer de su
conocimiento que me encuentro realizando mi tesis de posgrado, requiero validar los
instrumentos con los cuales recogeré la informacion necesaria para desarrollar mi estudio,
cuyo titulo es “Efectos del Programa de danzaterapia en el desempeio fisico y calidad de
vida de adultos mayores de un Policlinico de Lima, 2025 y siendo imprescindible contar
con la aprobacién de docentes especializados para aplicar los instrumentos en mencion,
he considerado conveniente recurrir a Usted, ante su connotada experiencia en los temas

de investigacion.
El expediente de validacion que le hago llegar contiene:

- Carta de presentacion
- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones
- Matriz de operacionalizacion de las variables
- Certificado de Validez de contenido de los instrumentos
Expresandole los sentimientos de respeto y consideracion, me despido de Usted, no son

antes agradecer por la atencion que dispense a la presente.

Atentamente:

Myriam Walkiria Surco Paitan
DNI: 4216721
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Matriz de operacionalizacion de la variable

Variable independiente: Programa de danzaterapia

59

Definicion conceptual Definicion operacional Dimensiones Indicadores Escala de Escala valorativa

medicidon (niveles o rangos)
El programa de danzaterapia se Programa que dura 12 Calentamiento Nominal Si tiene efecto
basa en una serie de ejercicios semanas. No aplica

organizados y establecidos de
manera secuencial, utilizando la
musica como herramienta en todo
el tiempo de duracion de los
ejercicios y la danza como base

fundamental del programa.

Se realiza 3 veces por
semana.
Cada sesion durara 45

minutos.

Ejercicios de

danzaterapia

Estiramiento

No tiene efecto
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Matriz de operacionalizacion de la variable

Variable dependiente 1: Desempeiio fisico

Escala valorativa
(niveles o rangos)

Definicion Definicion . . . L
conceptual operacional Dimensiones Indicadores Escala de medicion
El desempefio La variable Incorporaciones de sedente a bipedo en una

fisico es la sera medida silla en un tiempo de 30 seg.

capacidad para segun las 1. Fuerza Cantidad de flexiones de brazo con un peso

realizar dimensiones en un tiempo de 30 seg.

actividades fisicas del

que valoran la instrumento Distancia en cm. que hay entre los dedos y

situacion
funcional de una
persona. Uno de
los indicadores
que demuestran
cOmo se encuentra
el desempefio
fisico es la fuerza
muscular, asi
como un potente
marcador de
discapacidad,
morbilidad y
mortalidad (20).

Senior Fitness 2. Flexibilidad
Test que valora

la fuerza,

flexibilidad,

agilidad y

resistencia

aerobica.

3. Agilidad

4. Resistencia aerdbica

la punta del pie con la pierna extendida.
Ordinal
Distancia en cm. que hay entre los dedos
de las manos sobre la espalda (una mano
superior y la otra inferior)

Se mide el tiempo en seg. que demore en

incorporarse desde sentado, caminar hacia
un punto y volver a sentarse.

Se mide el nimero de pasos completos que
realiza en un tiempo de 2 min.

Distancia recorrida en la caminata de 6 min

Resultados varian de acuerdo al sexo y edad.

1. < 8 Repeticiones: Riesgo elevado de
caidas tanto en hombres como en mujeres.

2. <11 Repeticiones: Déficit importante de
fuerza en la extremidad superior.

3.>5 cm Mujeres y 10 cm Hombres
Repeticiones: Déficit importante de

movilidad.

4.>5 cm Mujeres y 10 cm Hombres: Déficit
importante de movilidad.

5.>9 segundos: Riesgo elevado de caidas.

6. < 320 metros: Deterioro severo de la
Capacidad Funcional.
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Variable dependiente 2: Calidad de vida

61

Matriz de operacionalizacion de la variable

Definicion conceptual

Definicion operacional

Dimensiones

Indicadores Escala de medicion

Escala valorativa
(niveles o rangos)

La calidad de vida
tiene un concepto
amplio que abarca
areas fisicas,
psicolégicas, sociales
y creencias
individuales a partir
de la interaccion que
tiene la persona con su
entorno (27).

La variable sera medida
por el instrumento
Whoqol Bref, esta
constituido por 26 items,
24 de los cuales se
distribuyen en cuatro
dominios o dimensiones,
siendo estas la salud
fisica, la salud
psicologica, las relaciones
sociales y el medio
ambiente.

Salud fisica

Salud psicologica

Relaciones sociales

Medio ambiente

3. Limitacion por el dolor

4. Tratamiento médico

10. Energia para las AVD

15. Capacidad de desplazamiento

16. Satisfaccion del suefio Ordinal

17. Satisfaccion para realizar las AVD

18. Capacidad de trabajo

5. Percepcion

6. Sentido de la vida

7. Capacidad de concentracion

11. Acepta su aspecto fisico

19. Satisfaccion de si mismo

20. Satisfaccion con sus relaciones
personales

21. Satisfaccion en su vida sexual

22. Satisfaccion del apoyo amical

26. Percepcion de sentimientos
negativos

8. Seguro de si mismo

9. Su entorno

12. Economia para cubrir sus
necesidades

13. Informacién para su vida del dia a
dia

14. Oportunidad para actividades de

ocio
23. Satisfaccion de donde vive

24. Acceso a los servicios sanitarios
25. Servicios de transporte

Bajo (1 - 30)
Medio (40 — 60)

Alto (70 — 99)

08/03/25 Version 2



Matriz de operacionalizacion de la variable

Variable interviniente: Caracteristicas sociodemograficas

62

Definicion conceptual Deﬁnlc.l on Dimension Indicadores ftem Escall a (,ie Niveles y Rangos
Operacional medicion (Valor final)

Las caracteristicas Enfocado en las Caracteristicas Edad (Cuantos afios Ordinal Entre 60 a 75 afios

sociodemograficas son caracteristicas sociodemograficas tiene?

aquellas inherentes de fisicas de los

una poblacion las adultos mayores

cuales estan para una adecuada

dimensionadas en identificacion

edad por grupos

etarios y en sexo Sexo Lo que el adulto Masculino

dimensionados como mayor refiera Nominal

masculino y femenino, Femenino

las clinicas son
diagnosticadas por el
profesional.
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FICHA DE VALIDACION

EFECTOS DEL PROGRAMA DE DANZATERAPIA EN EL DESEMPENO FiSICO Y
CALIDAD DE VIDA DE ADULTOS MAYORES DE UN POLICLINICO DE LIMA, 2025

Pertinacia® | Relevancia? | Claridad* | Sugerencias

Variable 1: Desempeiio fisico

Instrumento: Senior Fitness Test

Dimension 1: Fuerza SI NO SI NO SI NO

Incorporaciones de sedente a bipedo en una | X X X
silla en un tiempo de 30 seg.

Cantidad de flexiones de brazo con un peso
en un tiempo de 30 seg.

Dimension 2: Flexibilidad SI NO SI NO SI NO

Distancia en cm. que hay entre los dedos y la | X X X
punta del pie con la pierna extendida.

Distancia en cm. que hay entre los dedos de | X X X
las manos sobre la espalda (una mano
superior y la otra inferior)

Dimension 3: Agilidad SI | NO SI NO |SI | NO

Se mide el tiempo en seg. que demore en | X X X
incorporarse desde sentado, caminar hacia
un punto y volver a sentarse.

Se mide el nimero de pasos completos que | X X X
realiza en un tiempo de 2 min.

Dimension 4: Resistencia aerdbica SI | NO SI NO SI | NO

Distancia recorrida en la caminata de 6 min | X X X

Variable 2: Calidad de vida Pertinacia Relevancia Claridad | Sugerencias

Instrumento: Cuestionario Whoqol-Bref

Dimension 1: Salud fisica SI NO SI NO SI NO

(Hasta qué punto piensa que el dolor (fisico) | X X X
le impide hacer lo que necesita?

(En qué grado necesita de un tratamiento | X X X
médico para funcionar en su vida diaria?
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(Tiene energia suficiente para la vida diaria? | X X X
(Es capaz de desplazarse de un lugar a otro? | X X X
(Como de satisfecho/a esta con su suefio? X X X
(Como de satisfecho/a est4 con su habilidad | X X X
para realizar sus actividades de la vida
diaria?
(Como de satisfecho/a estd con su capacidad | X X X
de trabajo?
Dimension 2: Salud psicolégica SI NO SI NO | SI | NO
(Cuanto disfruta de la vida? X X X
(Hasta qué punto siente que su vida tiene | X X X
sentido?
(Cual es su capacidad de concentracion? X X X
(Es capaz de aceptar su apariencia fisica? X X X
(Como de satisfecho/a estd de si mismo? X X X
Dimension 3: Relaciones sociales SI | NO SI NO |[SI |NO
(Como de satisfecho/a estd con sus | X X X
relaciones personales?
(Como de satisfecho/a estd con su vida | X X X
sexual?
(Como de satisfecho/a esta con el apoyo que | X X X
obtiene de sus amigos/as?
(Con qué frecuencia tiene sentimientos | X X X
negativos, tales como tristeza, desesperanza,
ansiedad, o depresion?
Dimension 4: Medio ambiente SI | NO SI NO |[SI | NO
(Cuanta seguridad siente en su vida diaria? | X X X
(Como de saludable es el ambiente fisico a | X X X
su alrededor?
(Tiene suficiente dinero para cubrir sus | X X X

necesidades?
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(Dispone de la informacion que necesita | X X X
para su vida diaria?

(Hasta qué punto tiene oportunidad de | X X X
realizar actividades de ocio?

(Como de satisfecho/a esta de las| X X X
condiciones del lugar donde vive?

(Como de satisfecho/a esta con el acceso que | X X X
tiene a los servicios sanitarios?

(Como de satisfecho/a estd con los servicios | X X X
de transporte de su zona?

Variables intervinientes: Factores Pertinacia Relevancia Claridad | Sugerencias
sociodemograficos
Dimension 1: Edad SI | NO SI NO |SI |NO
(Qué edad tiene usted? X X X
Dimension 2: Sexo SI | NO SI NO SI | NO
Lo que el participante refiera (masculino, | X X X
femenino)

! Pertinencia: el item corresponde al concepto tedrico formulado.

2 Relevancia: el item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del
constructo.

* 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
dimensioén.

OBSERVACIONES (precisar si hay suficiencia):

Al ser evaluaciones Gold estandar, no se precisa realizar observaciones. Si hay suficiencia.

Opinion de aplicabilidad:

Aplicable [ X ]
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Aplicable después de corregir [ ]

No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador.Mg. Paul Alexander Jara Pino
DNI: 4297433

Correo electronico institucional: paul.jara@old-wiener.edu.pe

Especialidad del validador:
Metodologo [ ]
Tematico [X]

Estadistico [ ]

16 de enero de 2025

LIC. PAUCALEXANDER JARA P
TECNOLOGO MECICO
C.1M.P =)

Firma del experto Informante
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FICHA DE VALIDACION

EFECTOS DEL PROGRAMA DE DANZATERAPIA EN EL DESEMPENO FiSICO Y
CALIDAD DE VIDA DE ADULTOS MAYORES DE UN POLICLINICO DE LIMA, 2025

Pertinacia® | Relevancia? | Claridad* | Sugerencias

Variable 1: Desempeiio fisico

Instrumento: Senior Fitness Test

Dimension 1: Fuerza SI NO SI NO SI NO

Incorporaciones de sedente a bipedo en una | X X X
silla en un tiempo de 30 seg.

Cantidad de flexiones de brazo con un peso
en un tiempo de 30 seg.

Dimension 2: Flexibilidad SI NO SI NO SI NO

Distancia en cm. que hay entre los dedos y la | X X X
punta del pie con la pierna extendida.

Distancia en cm. que hay entre los dedos de | X X X
las manos sobre la espalda (una mano
superior y la otra inferior)

Dimension 3: Agilidad SI | NO SI NO |SI | NO

Se mide el tiempo en seg. que demore en | X X X
incorporarse desde sentado, caminar hacia
un punto y volver a sentarse.

Se mide el nimero de pasos completos que | X X X
realiza en un tiempo de 2 min.

Dimension 4: Resistencia aerdébica SI | NO SI NO SI | NO

Distancia recorrida en la caminata de 6 min | X X X

Variable 2: Calidad de vida Pertinacia Relevancia Claridad | Sugerencias

Instrumento: Cuestionario Whoqol-Bref

Dimension 1: Salud fisica SI NO SI NO SI NO

(Hasta qué punto piensa que el dolor (fisico) | X X X
le impide hacer lo que necesita?
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(En qué grado necesita de un tratamiento | X X X
médico para funcionar en su vida diaria?
(Tiene energia suficiente para la vida diaria? | X X X
(Es capaz de desplazarse de un lugar a otro? | X X X
(Como de satisfecho/a esta con su suefio? X X X
(Como de satisfecho/a esta con su habilidad | X X X
para realizar sus actividades de la vida
diaria?
(Como de satisfecho/a esta con su capacidad | X X X
de trabajo?
Dimension 2: Salud psicoldgica SI NO SI NO | SI | NO
(Cuanto disfruta de la vida? X X X
(Hasta qué punto siente que su vida tiene | X X X
sentido?
(Cual es su capacidad de concentracion? X X X
(Es capaz de aceptar su apariencia fisica? X X X
(Como de satisfecho/a esta de si mismo? X X X
Dimension 3: Relaciones sociales SI | NO SI NO |SI |NO
(Como de satisfecho/a estd con sus | X X X
relaciones personales?
(Como de satisfecho/a estd con su vida | X X X
sexual?
(Como de satisfecho/a esta con el apoyo que | X X X
obtiene de sus amigos/as?
(Con qué frecuencia tiene sentimientos | X X X
negativos, tales como tristeza, desesperanza,
ansiedad, o depresion?
Dimension 4: Medio ambiente SI | NO SI NO |[SI | NO
(Cuanta seguridad siente en su vida diaria? | X X X
(Como de saludable es el ambiente fisico a | X X X

su alrededor?
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(Tiene suficiente dinero para cubrir sus | X X X
necesidades?
(Dispone de la informacion que necesita | X X X

para su vida diaria?

(Hasta qué punto tiene oportunidad de | X X X
realizar actividades de ocio?

(Como de satisfecho/a esta de las| X X X
condiciones del lugar donde vive?

(Como de satisfecho/a esta con el acceso que | X X X
tiene a los servicios sanitarios?

(Como de satisfecho/a esta con los servicios | X X X
de transporte de su zona?

Variables intervinientes: Factores Pertinacia Relevancia Claridad | Sugerencias
sociodemograficos
Dimension 1: Edad SI | NO SI NO SI | NO
(Qué edad tiene usted? X X X
Dimension 2: Sexo SI | NO SI NO SI | NO
Lo que el participante refiera (masculino, | X X X
femenino)

! Pertinencia: el item corresponde al concepto tedrico formulado.

2 Relevancia: el item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del
constructo.

* 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
dimensioén.

OBSERVACIONES (precisar si hay suficiencia):

Opinion de aplicabilidad:
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Aplicable después de corregir [ ]

No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Mg. Giovanna Manuela Cachay Anticona

DNI: 10353457

Correo electronico institucional: Giovanna.anticona@old-wiener.edu.pe

Especialidad del validador:

Metodologo [ ]
Tematico [X]

Estadistico [ ]
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-----------------

Tikona Bigvaana Manuea
%smmﬁ&@wﬂ“
Fisioterapia en Neurorrehabilitacion

C.TMP 3990 R.N.E.0081

Firma del experto Informante
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FICHA DE VALIDACION

EFECTOS DEL PROGRAMA DE DANZATERAPIA EN EL DESEMPENO FiSICO Y
CALIDAD DE VIDA DE ADULTOS MAYORES DE UN POLICLINICO DE LIMA, 2025

Pertinacia® | Relevancia? | Claridad* | Sugerencias

Variable 1: Desempeiio fisico

Instrumento: Senior Fitness Test

Dimension 1: Fuerza SI NO SI NO SI NO

Incorporaciones de sedente a bipedo en una | X X X
silla en un tiempo de 30 seg.

Cantidad de flexiones de brazo con un peso
en un tiempo de 30 seg.

Dimension 2: Flexibilidad SI NO SI NO SI NO

Distancia en cm. que hay entre los dedos y la | X X X
punta del pie con la pierna extendida.

Distancia en cm. que hay entre los dedos de | X X X
las manos sobre la espalda (una mano
superior y la otra inferior)

Dimension 3: Agilidad SI | NO SI NO |SI | NO

Se mide el tiempo en seg. que demore en | X X X
incorporarse desde sentado, caminar hacia
un punto y volver a sentarse.

Se mide el nimero de pasos completos que | X X X
realiza en un tiempo de 2 min.

Dimension 4: Resistencia aerdébica SI | NO SI NO SI | NO

Distancia recorrida en la caminata de 6 min | X X X

Variable 2: Calidad de vida Pertinacia Relevancia Claridad | Sugerencias

Instrumento: Cuestionario Whoqol-Bref

Dimension 1: Salud fisica SI NO SI NO SI NO

(Hasta qué punto piensa que el dolor (fisico) | X X X
le impide hacer lo que necesita?
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(En qué grado necesita de un tratamiento | X X X
médico para funcionar en su vida diaria?
(Tiene energia suficiente para la vida diaria? | X X X
(Es capaz de desplazarse de un lugar a otro? | X X X
(Como de satisfecho/a esta con su suefio? X X X
(Como de satisfecho/a esta con su habilidad | X X X
para realizar sus actividades de la vida
diaria?
(Como de satisfecho/a esta con su capacidad | X X X
de trabajo?
Dimension 2: Salud psicoldgica SI NO SI NO | SI | NO
(Cuanto disfruta de la vida? X X X
(Hasta qué punto siente que su vida tiene | X X X
sentido?
(Cual es su capacidad de concentracion? X X X
(Es capaz de aceptar su apariencia fisica? X X X
(Como de satisfecho/a esta de si mismo? X X X
Dimension 3: Relaciones sociales SI | NO SI NO |SI |NO
(Como de satisfecho/a estd con sus | X X X
relaciones personales?
(Como de satisfecho/a estd con su vida | X X X
sexual?
(Como de satisfecho/a esta con el apoyo que | X X X
obtiene de sus amigos/as?
(Con qué frecuencia tiene sentimientos | X X X
negativos, tales como tristeza, desesperanza,
ansiedad, o depresion?
Dimension 4: Medio ambiente SI | NO SI NO |[SI | NO
(Cuanta seguridad siente en su vida diaria? | X X X
(Como de saludable es el ambiente fisico a | X X X

su alrededor?
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(Tiene suficiente dinero para cubrir sus | X X X
necesidades?
(Dispone de la informacion que necesita | X X X

para su vida diaria?

(Hasta qué punto tiene oportunidad de | X X X
realizar actividades de ocio?

(Como de satisfecho/a esta de las| X X X
condiciones del lugar donde vive?

(Como de satisfecho/a esta con el acceso que | X X X
tiene a los servicios sanitarios?

(Como de satisfecho/a esta con los servicios | X X X
de transporte de su zona?

Variables intervinientes: Factores Pertinacia Relevancia Claridad | Sugerencias
sociodemograficos
Dimension 1: Edad SI | NO SI NO SI | NO
(Qué edad tiene usted? X X X
Dimension 2: Sexo SI | NO SI NO SI | NO
Lo que el participante refiera (masculino, | X X X
femenino)

! Pertinencia: el item corresponde al concepto tedrico formulado.

2 Relevancia: el item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del
constructo.

3 Claridad: se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y
directo.

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

OBSERVACIONES (precisar si hay suficiencia):

Opinion de aplicabilidad:

08/03/25 Versidn 2




74

Aplicable [ X ]
Aplicable después de corregir [ ]

No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Mg. Daysi Ana Cachay Anticona
DNI: 41715945

Correo electronico institucional: Daysi.cachay(@old-wiener.edu.pe

Especialidad del validador:
Metodologo [ ]
Tematico [X]

Estadistico [ ]

......... 19 de enero de 2025

Firma del experto Informante
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Anexo 4: Formato de consentimiento informado
CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION

Instituciones: Universidad Privada Norbert Wiener

Investigadores: Myriam Walkiria Surco Paitan

Titulo: Efectos del Programa de danzaterapia en el desempefio fisico y calidad de vida de
adultos mayores de un Policlinico de Lima, 2025

Proposito del estudio:

Lo invitamos a participar en un estudio llamado: “Efectos del Programa de danzaterapia en el
desempeifio fisico y calidad de vida de adultos mayores de un Policlinico de Lima, 2025”. Este
es un estudio desarrollado por investigadores de la Universidad Privada Norbert Wiener, Lima
2025. El proposito de este estudio es Determinar el efecto del programa de danzaterapia en el
desempefio fisico y calidad de vida en adultos mayores de un Policlinico de Lima, 2025. Su
ejecucion ayudard/permitird a conocer los efectos del programa sobre el desempeiio fisico y la
calidad de vida de adultos mayores.

Procedimientos

Si usted decide participar en este estudio, se le realizara lo siguiente:
- Evaluacion mediante observacion aplicando una bateria de ejercicios.
- Llenado de cuestionario de preguntas.
- Participar en el Programa de Danzaterapia.

La bateria de ejercicios puede demorar de 15 a 20 minutos y el llenado del cuestionario puede
demorar unos 15 a 20 minutos. Ambas evaluaciones serdn tomadas antes y después del
Programa de danzaterapia. Los resultados de la bateria de ejercicios y del cuestionario se le
entregaran a usted en forma individual o almacenaran respetando la confidencialidad y el
anonimato. La frecuencia del Programa de danzaterapia es de 3 veces por semana con una
duracion de 45 minutos por sesion.

Riesgos:

Su participacion en el estudio no presenta ningln tipo de riesgo para Usted, con respecto a su
estado fisico, mental y de bienestar. Los resultados que aparezca en el desarrollo de la
observacion y encuesta, no le causaran dificultades en su honor, situaciéon econdmica, y
ocupacion laboral. Si usted siente alguna incomodidad al seguir con la evaluacién o por alguna
razon especifica no desea continuar, 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 efecto del programa de danzaterapia en el
desempefio fisico y calidad de vida en adultos mayores ayudara a fomentar la aplicacion de
programas de ejercicios utilizando la danza como medio de mejorar la capacidad funcional de
los adultos mayores. De manera que, con su participacion en esta investigacion, al ser
desarrolladas la observacion y la encuesta permitird obtener nueva informacion para aportar a
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futuras investigaciones.

Costos e incentivos:
Usted no pagara ningin costo monetario por su participacion en la presente investigacion. Asi
mismo, no recibira ningln incentivo econdémico ni medicamentos a cambio de su participacion.

Confidencialidad:

Se guardara la informacidon recolectada con cddigos 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:

Si usted se siente incomodo durante el desarrollo de las evaluaciones y en el Programa de
danzaterapia, podra retirarse de este en cualquier momento, o no participar en una parte del
estudio sin perjuicio alguno. Si tiene alguna inquietud o molestia, no dude en preguntar al
personal del estudio. Puede comunicarse con Myriam Walkiria Surco Paitan al tel. 994402338
o al comité que valido el presente estudio, Dra. Yenny M. Bellido Fuentes, presidenta del
Comité de Etica para la investigacion de la Universidad Norbert Wiener, tel. +51 924 569 790.
E-mail: comite.etica@ uwiener.edu.pe

CONSENTIMIENTO
Acepto voluntariamente participar en este estudio. Comprendo qué 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.

Firma del participante Firma del investigador

Nombre: Nombre: Myriam Walkiria Surco Paitan
DNI: DNI: 42167219

Fecha: /12025 Fecha: /72025
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El programa de danzaterapia consta de una serie de ejercicios basados en la danza,

que buscara tener efectos en el desempefio fisico y la calidad de vida de adultos mayores. Se

tomara en cuenta ciertas pautas que seran informadas debidamente a los participantes, las

cuales son las siguientes:

- Duracion del programa: 12 semanas.

- Duracidn de cada sesion: 45 minutos en total.

- Frecuencia: 3 sesiones por semana dejando un dia de descanso.

— Adecuada sucesion de los tipos de actividades, teniendo momentos de

calentamientos, ejercicios basados en la danza y estiramientos.

— Uso de musica variada afin a los adultos mayores para la realizacion de los

ejercicios.

— Actividades adaptadas a los adultos mayores.

— Consideraciones adicionales: de manera preventiva se tomara la frecuencia

cardiaca antes y después de cada sesion.

A continuacion, se detalla como sera una sesion del Programa de danzaterapia:

Momento

Duracion

Actividad

Calentamiento

10 minutos

Se realiza movimientos activos de cabeza,
cuello, miembros superiores, tronco, miembros

inferiores de manera dinamica.

Ejercicios tipo danza

25 minutos

Se realiza ejercicios tipo danza de manera
activa, progresivamente a partir de la tercera
semana en adelante se puede hacer uso de pesas
de Y4, 2 y 1 kilo tanto para brazos y piernas.

Primero se realizan los pasos en el mismo lugar,
luego habra desplazamientos cortos y ejercicios

en pareja.

Estiramientos

10 minutos

Se realiza estiramientos dinamicos de cuello,

tronco, miembros superiores e inferiores.
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zﬂ turnitin Pagina 2 de 89 - Descripcién general de integridad

21% Similitud general

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:513166961

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

15% @ Fuentes de Internet
4%  ME Publicaciones

17% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad

N.° de alertas de integridad para revision

No se han detectado manipulaciones de texto sospechosas.

zr'j ‘turn|t|n Pagina 2 de 89 - Descripcion 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:::14912:513166961



zﬂ turnitin Pagina 3 de 89 - Descripcién general de integridad

Fuentes principales

15% @ Fuentes de Internet
4%  ME Publicaciones

17% & 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.uwiener.edu.pe

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2024-08-11

Trabajos

entregados
Johns Hopkins Unversity on 2025-08-13

Internet

harrobia.net

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2023-12-06

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2025-09-21

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2023-11-11

° Internet

www.repositorioinstitucional.uson.mx

Trabajos

entregados
Universidad Cientifica del Sur on 2025-07-14

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2023-08-05

Internet

buleria.unileon.es

zr'j ‘turn|t|n Pagina 3 de 89 - Descripcion general de integridad

7%

2%

1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:513166961
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https://repositorio.uwiener.edu.pe/server/api/core/bitstreams/ee6891d8-ed3d-4fbc-946f-9e965f24ae39/content
https://harrobia.net/wp-content/uploads/2016/05/2.-hitzaldia.pdf
http://www.repositorioinstitucional.uson.mx/bitstream/20.500.12984/8374/1/lugotarazonjosealfredol.pdf
https://buleria.unileon.es/bitstream/handle/10612/15719/Nutrici%c3%b3n_actividad_f%c3%adsica_personas_Espa%c3%b1a.pdf?isAllowed=y&sequence=1
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