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Resumen 
 

Introducción: En la actualidad, la docencia es una de las profesiones con gran sobrecarga laboral 

afectando la salud física y mental, específicamente en su calidad de sueño provocando fatiga, 

insomnio, así mismo, la actividad física está directamente influenciada por el mismo trabajo que 

implica mantenerse sentado, por ende, repercute en la calidad de vida del docente. 

Objetivo: Determinar la relación entre calidad de sueño y actividad física en docentes. 

Metodología: El método de estudio que se aplicó fue hipotético deductivo, de enfoque 

cuantitativo, tipo aplicada con un diseño no experimental y sub diseño correlacional de corte 

transversal. La muestra fue constituida por 48 docentes pertenecientes a la I. E. Alfonso Ugarte. 

Los instrumentos aplicados fueron el Índice de Calidad de Sueño de Pittsburgh para calidad de 

sueño y el Cuestionario Internacional de Actividad Física para medir la actividad física. 

Resultados: Se halló alta prevalencia de género femenino 60,4%, con una edad de 51 a 60 años 

58,3%, casados 64,6%, y nombrados 79,2%. Así mismo, hay un valor alto 37,5 % de los docentes 

que merece atención y tratamiento médico, el 25,0% merece atención médica, el 10,4% se trata de 

un problema de sueño grave y tan solo el 27,1% considerados sin problema de sueño, por otro 

lado, hubo alto índice de actividad física leve 58,3 %, y tan solo el 20,8% presentaron AF moderada 

e intensa. 

Conclusiones: Se concluye que, si existe relación entre calidad de sueño y actividad física en 

docentes de un colegio nacional, Nuevo Chimbote 2024, el cual se obtuvo mediante la prueba de 

Spearman con un valor de p = 0,001<0,05. 

Palabras clave: Docente, Calidad de sueño, Actividad física. 



   

 

   

 

Abstract 
 

Introduction: Currently, teaching is one of the professions with great work overload affecting 

physical and mental health, specifically in their sleep quality causing fatigue, insomnia, likewise, 

physical activity is directly influenced by the same work that involves sitting, therefore, it has an 

impact on the quality of life of the teacher. 

Objective: To determine the relationship between sleep quality and physical activity in teachers. 

Methodology: The study method applied was hypothetical-deductive, quantitative, applied type 

with a non-experimental design and a cross-sectional correlational sub-design. The sample 

consisted of 48 teachers belonging to the I. E. Alfonso Ugarte. The instruments applied were the 

Pittsburgh Sleep Quality Index for sleep quality and the International Physical Activity 

Questionnaire to measure physical activity. 

Results: We found a high prevalence of female gender 60.4%, with an age of 51 to 60 years 58.3%, 

married 64.6%, and 79.2% of the teachers. Likewise, there is a high value of 37.5% of teachers 

who deserve medical attention and treatment, 25.0% deserve medical attention, 10.4% are serious 

sleep problems and only 27.1% are considered without sleep problems, on the other hand, there 

was a high rate of mild physical activity 58.3%, and only 20.8% presented moderate and intense 

physical activity. 

Conclusions: It’s concluded that there is a relationship between sleep quality and physical activity 

in teachers of a national school, Nuevo Chimbote 2024, which was obtained through Spearman's 

test with a value of p = 0,001<0,05. 

Key words: Teacher, Sleep Quality, Physical activity. 



   

 

   

 

 

 

 

Introducción 
 

Siendo un profesional tan dedicado a la enseñanza, el docente se dispone incluso a trabajar más de 

15 horas exponiéndose a múltiples riesgos por la sobrecarga laboral, hoy en día se ha demostrado 

que la calidad de sueño está negativamente influenciada siendo el insomnio una de las alteraciones 

presentes, así mismo, la inactividad física es muy común en los docentes por el mismo trabajo que 

implica mantenerse sentado, todo ello no solo repercute en la salud del docente, influye 

directamente en el rendimiento laboral y en los estudiantes. En esta situación muy alarmante es 

necesario promover una eficaz calidad de sueño (CS) y actividad física (AF) en las Instituciones 

Educativas para una beneficiosa CV en el docente. Por ende, el objetivo fue “Determinar la 

relación entre calidad de sueño y actividad física en docentes”. Los instrumentos aplicados fueron 

el ICSP para CS y el IPAQ para AF. 

 

 

 

 

 

 



   

 

   

 

CAPÍTULO I: EL PROBLEMA 

 

1.1. Planteamiento del problema     

         A la población en general se recomienda dormir 6 a 7 horas por día, sin embargo, 

a nivel global el 40% de las personas tuvieron baja Calidad de Sueño (CS) evidenciándose 

en insomnio, siendo el estrés la causa principal. Estudios en Japón y China, determinaron 

que, los docentes de escuelas públicas presentaron niveles altos del síndrome de Burnout 

53%, estrés 23% y obesidad 25%, así mismo padecen de insomnio provocado por largas 

horas laborales (1-4). 

La inactividad física es considerada un factor de riesgo mortal 30%, así mismo se 

recomienda realizar 150 min de actividad física (AF) moderada a la semana. Estudios 

realizados en Latinoamérica, más del 50% de docentes de primaria y secundaria presentaron 

inactividad física, siendo Brasil 70% el más grave con prevalencia en mujeres, donde el 

sedentarismo es la principal causa (5-7). 

En New York, indicaron que los docentes dedicaban 15 horas diarias realizando trabajo 

para la escuela, incluso hacían vigilia 90%, por otro lado, se les hacía dificultoso equilibrar 

el estrés en las escuelas y hogar, como consecuencia tuvieron baja CS, altos niveles de estrés, 

fatiga, alteraciones físicas y deficiente CV (8). 

Estudios realizados en América, Asia y Europa manifiestan efectos negativos de la carga 

laboral en la vida de los docentes influyendo en la salud, el cual se manifiesta a través de 

enfermedades físicas, trastornos del sueño y alteraciones psicológicas (9). 



   

 

   

 

En Perú, estudios realizados en Lima y Chiclayo identificaron que, el 45% de docentes 

que presentaron sedentarismo moderado como consecuencia padecieron alteraciones 

musculo esqueléticas y se evidenció alteraciones de sueño, por ende, la CS en relación a la 

salud física y mental se ve afectado por la baja actividad deportiva (10,11).   

En el departamento de Ancash, ciudad de Chimbote, el 45% de los docentes presentaron 

deficiente AF en las pausas activas, así mismo, la CS se vio directamente afectada a causa 

de la carga laboral y estrés (12). 

Por ende, en base a lo estudiado es de interés investigar la relación entre CS y AF en 

docentes de un colegio nacional en Nuevo Chimbote. 

 

1.2. Formulación del problema  

1.2.1. Problema general 

• ¿Cuál es la relación entre CS y AF en docentes de un colegio nacional, Nuevo 

Chimbote 2024? 

1.2.2. Problemas específicos 

• ¿Cuáles son los factores sociodemográficos en docentes de un colegio nacional, Nuevo 

Chimbote 2024? 

• ¿Cuáles son los factores clínicos en docentes de un colegio nacional, Nuevo Chimbote 

2024? 

• ¿Cuál es la CS en docentes de un colegio nacional, Nuevo Chimbote 2024? 

• ¿Cuál es la AF en docentes de un colegio nacional, Nuevo Chimbote 2024? 



   

 

   

 

• ¿Cuál es la relación entre CS y AF intensa en docentes de un colegio nacional, Nuevo 

Chimbote 2024? 

• ¿Cuál es la relación entre CS y AF moderada en docentes de un colegio nacional, 

Nuevo Chimbote 2024? 

• ¿Cuál es la relación entre CS y AF leve en docentes de un colegio nacional, Nuevo 

Chimbote 2024? 

1.3. Objetivos de la investigación 

 

1.3.1. Objetivo general 

 

• Determinar la relación entre CS y AF en docentes. 

1.3.2. Objetivos específicos 

 

• Identificar los factores sociodemográficos en docentes. 

• Identificar los factores clínicos en docentes. 

• Identificar la CS en docentes. 

• Identificar la AF en docentes. 

• Identificar la relación entre CS y AF intensa en docentes. 

• Identificar la relación entre CS y AF moderada en docentes. 

• Identificar la relación entre CS y AF leve en docentes. 

 



   

 

   

 

1.4. Justificación de la investigación  

1.4.1. Teórica 

CS significa descansar manteniendo el equilibrio entre el inicio, mantenimiento y la 

cantidad de horas adecuadas (13). Por otro lado, Actividad Física se refiere a movimientos 

realizados por el sistema musculoesquelético (14). 

Proyecto de investigación titulado “Calidad de sueño y actividad física en docentes de un 

colegio nacional, Nuevo Chimbote 2024”, se empleó como fuente de consulta para 

investigadores a fines del área, incrementará los conceptos de CS y AF, y se proporcionará 

como antecedente para futuros estudios. 

1.4.2. Metodológica 

Respeta los lineamientos metodológicos, utilizó como instrumento el ICSP para la CS, y el 

ICSP para la AF, dichos instrumentos fueron validados mediante un juicio de expertos y 

con una FRD realizada por el autor, y a través de una prueba piloto se realizó la 

confiabilidad. 

1.4.3. Práctica  

Proyecto tuvo como objetivo “Determinar la relación entre calidad de sueño y actividad 

física en docentes de un colegio nacional”, servirá para promocionar la importancia de la 

CS en los docentes, a través de charlas de concientización, campañas para mitigar la carga 

laboral y el estrés, promover hábitos saludables, y ejecutar constantes evaluaciones sobre 

el estado físico y mental, así mismo efectuar programas de pausas activas y deporte para la 

AF con el objetivo de mejorar la CV del docente. 



   

 

   

 

1.5. Limitaciones de la investigación 

Durante el proceso del estudio de investigación se evidenciaron limitaciones, una de ellas fue 

el permiso del colegio que me brindaron después de una ardua espera, puesto que tenían 

capacitaciones programadas con los docentes, por otro lado, el tiempo para resolver las 

encuestas tuvo que ampliarse por las mismas clases con los estudiantes, y por último la escasez 

de estudios referente al tema de investigación. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   

 

   

 

CAPÍTULO II: MARCO TEÓRICO 

2.1 Antecedentes  

2.1.1 Antecedentes Internacionales     

Abdulsalam et al. (15) expusieron a lo largo del año 2024, un estudio donde el propósito 

fue “Evaluar la calidad del sueño entre profesores de escuelas secundarias privadas y 

públicas de Maiduguri, estado de Borno, Nigeria”. El diseño de estudio fue transversal y 

tuvo como muestra a 385 docentes, donde se aplicó como instrumento el ICSP con una 

fiabilidad de 0,73. Determinaron que, los docentes presentaron deficiente CS donde el 26% 

padecían de mala CS y el 59% con buena CS, por ende, los docentes de secundaria de los 

colegios privados y públicos padecieron de mala CS asociado a la carga laboral y estrés. 

Carvalho et al. (16) en su estudio ejecutado en el año 2021, tuvieron como objetivo 

“Estimar la prevalencia y los factores asociados a la mala calidad del sueño entre los 

profesores del estado de Bahía, Brasil” Estudio de diseño transversal que tuvo como 

población a 423 docentes, donde se les aplicó como instrumento la escala Mini-Sleep 

Questionnaire (MSQ) para valorar la CS, se determinó un alto nivel de mala CS 61% 

prevalente en mujeres 65%, con más de 10 años de trabajo 46%, relacionadas a tener más 

de un trabajo, menos de 6h para dormir, y estrés laboral, en conclusión, los factores 

asociados son un alto riesgo para la salud teniendo una influencia negativa en la CS de los 

docentes.  

Fontana et al. (17) en su estudio realizado en el año 2022 presentaron como objetivo 

“Investigar la asociación entre la actividad física, la calidad del sueño y el estrés 

psicológico percibido entre los maestros durante la pandemia de COVID-19”. Estudio 

correlacional que utilizó un muestreo no probabilístico para la muestra que fueron 635 



   

 

   

 

docentes de primaria y secundaria, a los cuales se les aplicó la Escala de Estrés Percibido, 

Cuestionario Internacional de Actividad Física (IPAQ), y Short Pittsburgh Sleep Quality 

Index (shortPSQI), se obtuvo como resultado que, los docentes que realizaban AF 40% 

presentaban mejor CS  y menor nivel de estrés 75% relacionándose significativamente 72% 

p < 0,001, en conclusión, la AF y buena CS en los docentes disminuye los niveles de estrés 

en el ámbito laboral. 

2.1.2 Antecedentes Nacionales  

Sisniegas et al. (18) en el año 2021 tuvieron como objetivo “Determinar la calidad de 

sueño en los docentes de una institución educativa pública en el distrito de Máncora, Perú, 

durante el aislamiento social en pandemia por COVID-19”. Estudio transversal y 

prospectivo que tuvo como muestra a 59 docentes de inicial, primaria y secundaria, se les 

aplicó el ICSP que mide la CS. Determinaron que los docentes presentaban una disfunción 

en la CS, evidenciándose con 69% mala CS y baja latencia de sueño, 61% dormían menos 

de 5h, tuvieron perturbaciones y disfunción diurna, por último, el 50% tomaron medicación 

más de una vez, por ende, se encontró una correlación directa entre CS y sus dimensiones, 

en conclusión, los docentes presentaron altos niveles de mala CS que interfieren en su salud 

física, mental, y ámbito laboral. 

Álvarez (19) en su estudio realizado en el año 2022 sostuvo como objetivo “Determinar 

el nivel de AF de los profesores de instituciones educativas públicas del distrito de 

Wanchaq–Cusco 2022”. Estudio de tipo básica, descriptivo y trasversal, el instrumento 

usado fue el IPAQ donde la muestra fue constituida por 120 profesores de edades 43 a 54 

años, determinaron que, los docentes del primer grupo ejecutaron más días de AF, 2 a 3 

días 14%, 0 a 1 día con una intensidad alta 60%, mientras que, los docentes del segundo 



   

 

   

 

grupo permanecieron 6 horas sentados 20%, llegando a la conclusión que, hay una alta 

prevalencia de AF moderada en los docentes de Cusco. 

Balladares (20) en su estudio elaborado en el año 2021 tuvo como objetivo “Determinar 

la relación que existe entre el nivel de AF y CS en docentes y personal administrativo de 

la Institución Educativa Darío Arrus del callao – 2022”.  Investigación aplicada, hipotético 

- deductivo con enfoque cuantitativo, la población estuvo conformada por 90 docentes y 

personal administrativo, como instrumento se usó el ICSP que valora la CS y el IPAQ para 

AF, en el cual determinaron que, hubo mayor prevalencia de nivel AF alta 55% y moderada, 

mientras que, el 26% tuvieron AF bajo, por otro lado, hay mayor porcentaje de los docentes 

con mala CS, los cuales el 47,5% merece atención médica más tratamiento médico, 

mientras que solo el 27% no tuvieron problemas del sueño; por ende, los docentes 

presentaron AF moderado y alto, pero la CS fue muy deficiente, tal que, merecen 

tratamiento médico. En conclusión, existe relación entre el nivel de AF y CS en docentes 

existiendo correlación alta (0.936) y sig. bilateral 0.000< 0,05. 

 

 

 

 

 

 

 



   

 

   

 

2.2. Bases Teóricas  

 

2.2.1. Docente  

La docencia conlleva sobrecarga de trabajo con las sesiones de aprendizaje, aumento de 

tiempo hacia los escolares y padres de familia, capacitaciones constantes fuera del horario 

laboral y tiempo familiar, repercutiendo en la CS que genera fatiga, bajo rendimiento 

académico, entre otros. Por otro lado, el docente se ve expuesto a la baja AF ya que, implica 

estar sentado revisando tareas de los escolares, haciendo sesiones en la laptop, y en otros 

casos permanecen demasiado tiempo de pie (21-26). 

2.2.1.1. Sueño: Estado fisiológico de descanso que desempeña el organismo (27). 

2.2.2. Calidad de sueño 

Agrupación de escalas para valorar la efectividad del sueño, con el objetivo de determinar 

si la persona tiene un sueño eficaz o no eficaz (28). 

2.2.2.1. Fases del sueño: 

A. Movimiento Ocular Rápido (MOR): Fase del sueño ligera caracterizada por 

movimientos oculares rápidos y descenso del tono muscular, así mismo, hay 

presencia de sueños. 

B. noMOR: Fase del sueño profundo donde ocurre la recuperación del organismo 

caracterizada por contracciones musculares involuntarias y sueños de caídas (29).   

2.2.2.2. Importancia: Fundamental para la restauración del estado físico y mental, mejora 

la memoria y el aprendizaje, disminuye los niveles de estrés, así mismo, excita el 



   

 

   

 

sistema inmunológico, mantiene la energía y permite la homeostasis en el cuerpo 

(30,31). 

2.2.2.3. Trastornos de sueño 

A. Insomnio: Complicación para conciliar el sueño. 

B. Hipersomnia: Urgencia de seguir durmiendo por más de ocho horas. 

C. Apnea del sueño: Momentos de ausencia de la respiración en el sueño, 

provocando despertar al individuo (32). 

2.2.2.4. ICSP: instrumento que valora la CS, conformado por 19 preguntas y se estructura 

en 7 dimensiones que valoran la eficiencia del sueño, así mismo, el valor final 

recorre de 0-21 puntos, donde puntuaciones más altas señalan menor CS (33,34). 

2.2.3. Actividad Física 

 

Es ejecutar movimiento mediante el impulso del sistema musculoesquelético que genera 

un gasto energético, también es considerado mantenerse físicamente activo en la vida diaria 

como en el trabajo, tareas del hogar y en el transporte (35,36). 

2.2.3.1. Tipos de AF 

A. Baja: Son las actividades que no demandan de esfuerzo como la caminata, así 

mismo mantiene activo al organismo. 

B. Moderada: Aquellas actividades que demandan de esfuerzo moderado tal que 

aumenta la frecuencia cardiaca, por ejemplo, danzar, trotar, jugar o realizar tareas 

de casa. 



   

 

   

 

C. Intensa: Actividades que necesitan alto esfuerzo físico, las cuales aumentan la 

frecuencia cardiaca, calor y sudor, siendo los deportes de competencia como 

básquet, futbol, correr, entre otros (37). 

2.2.3.2. Efectos de la AF 

A. Fisiológicos: Incrementa la ventilación pulmonar y vasodilatación, nivela la 

presión arterial, así como también disminuye los triglicéridos y el colesterol, por 

otro lado, fortalece el sistema inmunológico disminuyendo la probabilidad de 

padecer cáncer y problemas neurológicos. 

B. Funcionales: Permite organizar al sistema musculoesquelético manteniendo la 

masa muscular, reduciendo la grasa, aumentando la fuerza, equilibrio y estabilidad 

los cuales mitigan el riesgo de caída (38). 

C. Psicosociales y cognitivos: Influye positivamente en la disminución de los niveles 

de estrés, ansiedad, depresión e insomnio mejorando la CS, por otro lado, mejora 

el área cognitiva e incrementa la concentración (39). 

2.2.3.3. IPAQ: Valora la AF, el cual está constituido por 7 preguntas sobre la frecuencia, 

duración e intensidad de la AF donde el valor final se mide en Mets y se categoriza 

como AF alta, moderada y baja (40). 

 

 

 



   

 

   

 

2.3. Formulación de hipótesis  

 

2.3.1 H. general  

• Hi: Existe relación entre CS y AF en docentes de un colegio nacional, Nuevo Chimbote 

2024. 

• Ho: No existe relación entre CS y AF en docentes de un colegio nacional, Nuevo 

Chimbote 2024. 

2.3.2 H. especificas  

• Hi1: Existe relación entre CS y AF intensa en docentes de un colegio nacional, Nuevo 

Chimbote 2024. 

• Ho1: No existe relación entre CS y AF intensa en docentes de un colegio nacional, 

Nuevo Chimbote 2024. 

• Hi2: Existe relación entre CS y AF moderada en docentes de un colegio nacional, Nuevo 

Chimbote 2024. 

• Ho2: No existe relación entre CS y AF moderada en docentes de un colegio nacional, 

Nuevo Chimbote 2024. 

• Hi3: Existe relación entre CS y AF leve en docentes de un colegio nacional, Nuevo 

Chimbote 2024. 

• Ho3: No existe relación entre CS y AF leve en docentes de un colegio nacional, Nuevo 

Chimbote 2024. 

 

 

 

 



   

 

   

 

CAPÍTULO III:  METODOLOGIA  

3.1. Método de la investigación 

       Hipotético deductivo, donde proyectará enunciados para posteriormente revisarlas conforme 

una conclusión (41). 

3.2. Enfoque de la investigación 

   Cuantitativo, debido que se basará en una valoración matemática a través de la recolección e 

investigación de datos mediante la estadística para determinar el comportamiento de la 

población. (42). 

3.3. Tipo de investigación 

La tesis fue aplicado, así mismo se encargará de dirigir a su aplicación inmediata, asimismo 

depende de los descubrimientos y aportes de la investigación (43). 

3.4. Diseño de la investigación 

Se utilizó un diseño no experimental, porque se hará referencia a un diseño donde no habrá 

manipulación de las dos variables (43). 

El sub-diseño que se empleó fue correlacional, puesto que, se medirá la relación entre dos 

variables “Calidad de sueño” y el “Actividad Física” utilizando los instrumentos de “Índice 

de Calidad de Sueño de Pittsburgh (ICSP)” y el “Cuestionario Internacional de Actividad 

Física (IPAQ)". Así mismo empleó un corte transversal, ya que será basado en la obtención 

de datos en un momento específico y delimitados por cortes de tiempo (41,44).   

 

 



   

 

   

 

ESQUEMA DE DISEÑO DE INVESTIGACIÓN 

Gráfico 1 

 

 

 

 

Diseño: Elaboración propia 

Donde: 

M: Docentes de un colegio nacional 

Ox: Calidad de Sueño 

Oy: Actividad Física 

R: CS (ICSP) y AF (IPAQ) 

3.5. Población, muestra y muestreo  

3.5.1. Población 

Conjunto de individuos, aquel objeto de estudio para la inquisición (45). 

La población estuvo conformada por 50 docentes de un colegio nacional de edades entre 

30 a 60 años. 



   

 

   

 

3.5.2. Muestra 

Porcentaje derivado de la población para objeto de investigación (45). Por ende, estuvo 

conformada por 48 docentes pertenecientes a un colegio nacional Nuevo Chimbote 2024. 

3.5.3. Muestreo  

El tipo de muestreo será no probabilístico de tipo censal, puesto que la muestra será 

seleccionada tomando en cuenta criterios específicos por parte del investigador, así mismo, 

la población y muestra presentaron una cantidad semejante (46). 

3.5.4. Criterios de Inclusión: 

­ Docentes varones y mujeres de 30 a 60 años. 

­ Docentes que aprueben cooperar para el estudio. 

­ Docentes pertenecientes a la Institución Educativa. 

­ Docentes que terminen de completar los cuestionarios.  

3.5.5. Criterios de Exclusión: 

­ Docentes que no asistieron para la recolección de datos. 

­ Docentes con secuelas neurológicas. 

­ Docentes con cuadro agudo respiratorio. 

­ Docentes con contrato menores de 6 meses. 

3.6. VARIABLES Y OPERACIONALIZACIÓN 

Tabla 1.-Operacionalización de las variables



   

 

   

 

VARIABLE  DEFINICION 

CONCEPTUAL 

DEFINICION 

OPERACIONAL  

DIMENSIONES INDICADORES ESCALA DE 

MEDICION 

ESCALA 

VALORATIVA  

INSTRUMEN

TO  

 

CS 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Mantener las 

horas adecuadas 

en el sueño (47). 

 

 

 

 

 

Compuesta por 19 

preguntas y 7 

variables para 

medir el sueño. 

 

 

 

- Calidad 

subjetiva de 

sueño (CSS) 

 

- Latencia del S. 

(LS) 

 

- Eficiencia de S. 

habitual (ESH) 

 

- Perturbaciones 

del S. (PS) 

 

- Duración del 

S. (DS) 

 

- Uso de 

medicación 

hipnótica 

(UMH) 

 

- Disfunción 

diurna (DD) 

 

 

 

Calidad de Sueño 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Acciones 

concretas para 

mejorar la CS 

 

 

 

 

 

Disfunción diurna 

  

 

Cuantitativa 

Ordinal 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Se trata de un 

problema de 

sueño 

grave (>15) 

 

Merece atención 

y tratamiento 

médico (8 -14) 

 

Merece atención 

médica (5-7) 

 

Sin problema de 

sueño (< 5) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Índice Calidad 

Sueño de 

Pittsburgh 

(ICSP) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   

 

   

 

 

AF 

 

 

Movimientos 

ejecutados por el 

sistema musculo 

esquelético (36). 

 

 

Conformada por 3 

variables y 

organizadas por 7 

indicadores. 

 

- AF intensa 

 

- AF moderada 

 

- AF leve 

 

 

 

 

Nivel de 

intensidad. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Cuantitativa 

Ordinal 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Alto  

(1500 – 3000 

mets) 

 

Moderado  

(600 mets) 

 

Bajo  

(no alcanza la 

categoría 2,3) 

 

 

 

 

 

Cuestionario 

Internacional 

de Actividad 

Física (IPAQ) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Factores 

Sociodemog

ráficos 

 

 

 

 

 

 

 

Características de 

una población 

dentro de un 

estudio (48). 

 

Característica de la 

persona compuesta 

por el género, 

edad, y estado 

civil. 

 

 

Género 

 

 

 

Características de 

genero 

 

 

Cualitativo 

Nominal 

 

 

 

-Masculino 

-Femenino 

 

 

 

Ficha de 

recolección de 

datos 

 

Edad 

 

 

 

Número de años 

 

 

Cuantitativo 

Intervalo 

 

 

30-40 

41-50 

51-60 

 

 

Estado civil 

 

 

Característica 

Civil 

 

 

Cualitativa 

Razón 

 

 

 

-Soltero 

-Casado 

-Divorciado 

-Viudo 

 



   

 

   

 

 

 

 

 

Condición 

Laboral 

 

 

 

Condición Laboral 

 

 

 

Cualitativo 

Nominal 

 

 

- Nombrado 

- Contratado 

 

 

Nivel de 

enseñanza 

 

 

Nivel de 

enseñanza 

 

 

Cualitativo 

Ordinal 

 

- Inicial 

- Primaria 

- Secundaria 

 

 

Factores 

clínicos 

 

Enfermedades 

actuales del 

individuo (49) 

 

Características 

clínicas de la 

persona. 

 

Comorbilidades 

 

 

 

 

 

Enfermedades 

existentes 

 

 

 

 

Cualitativo 

Razón 

 

 

 

 

- Hipertensión 

arterial 

- Diabetes 

- Obesidad 

- Ninguno 

 

 

Ficha de 

recolección de 

datos 

 

Trastorno del  

sueño 

 

Trastornos del 

sueño existentes 

 

Cualitativo 

Razón 

 

 

- Insomnio 

- Hipersomnia 

- Apnea de 

sueño 

- Ninguno 



   

 

   

 

3.7.  Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

3.7.1. Técnica 

Se implementó la encuesta para la variable CS y AF, así como también para la Ficha de 

recolección de datos (FRD). 

Cuando el estudio fue aceptado por el C.E. se realizó lo siguiente: 

• Se solicitó una carta de presentación a la Escuela Académico profesional de 

Tecnología Médica dirigida a la Directora Rosmy Gagliuffi Artica. 

• Posteriormente se solicitó permiso con la carta de presentación al director Mg. Víctor 

Hugo Azañedo Muñoz de la I. E. Alfonso Ugarte “88021”. Luego se recolectaron la 

información mediante el consentimiento informado (Anexo IV) a los docentes de 

dicha institución. 

• EL tiempo que se demoró en recolectar la información fue de 10 min para cada 

instrumento, y 2 min para la FRD, haciendo un total de 22 min para recolectar la 

información. 

• Por último, los datos fueron recolectados en formato Excel para después ser 

procesados con el programa SPSS versión 27.0.   

3.7.2. Descripción de los Instrumentos  

La recopilación de base informativa creada por el autor se utilizó para medir estos factores. 

• Parte I: C. sociodemográficas: Género (M, F), edad (30,40,41,50,51,60), E. civil 

(soltero, casado, divorciado, viudo), C. laboral (nombrado, contratado), N. de enseñanza 

(inicial, primaria, secundaria). 



   

 

   

 

• Parte II: C. clínicas: Comorbilidades (hipertensión arterial, diabetes, obesidad, 

ninguno), T. del sueño (insomnio, hipersomnia, apnea de sueño, ninguno). 

• Parte III: ICSP 

Herramienta que estima CS, inventado por Buysse y su equipo, así también validado en 

el año 1989 en Estados Unidos, el cual fue aplicado a una población adulta obteniendo 

un resultado de alfa de Cronbach de 0,83. Royuela y Macías lograron traducir el 

instrumento al castellano aplicando a una población clínica y estudiantes arrojando 

como resultado 0,81 de alfa de Cronbach siendo muy favorable. 

La Dra. Ybeth Luna y sus colaboradores lograron validar el instrumento en Perú en el 

año 2015, el cual aplicaron a una muestra de 4445 adultos de Lima, donde se determinó 

que el Alfa de Cronbach fue 0,564 siendo moderado y válido para su aplicación. 

El cuestionario consta de 19 preguntas y 7 dimensiones las cuales son CSS, LS, ESH, 

PS, DS, UMH y DD, así mismo, el valor final recorre de 0-21 puntos, donde el valor 

inferior a 5 equivale a “sin problemas de sueño (SPS)”, 5 - 7 “merecen atención médica 

(MAM)”, 8 - 14 “merecen atención y tratamiento médico (MATM)”, y puntuaciones 

mayores de 15 “problema de sueño grave (PSG)” (50). 



   

 

   

 

Tabla 2. Ficha Técnica de la variable 1 

 

 



   

 

   

 

•  IV parte: IPAQ 

Cuestionario que valora el grado de AF del individuo, creado en 1996 por expertos 

internacionales de Sydney y la OMS, poco tiempo después se aplicó por primera vez en 

Ginebra en 1998, que originó el inicio para estudios americanos, australianos y africanos. 

En Latinoamérica fue validado en España por Román Viñas en el 2013, el cual aplicó a 

una población adulta obteniendo una validez favorable, por otro lado, también se validó 

en Chile por Costa y sus colaboradores en el año 2022, donde se aplicó a una población 

de 110 jóvenes y adultos con un Alfa de Cronbach de 0.88 siendo alta confiabilidad para 

su aplicación. 

El instrumento está constituido por 7 preguntas sobre la frecuencia, duración e intensidad 

sobre AF donde el valor final se mide en Mets (Unidades de Índice Metabólico) por min 

y semana, el cual se categoriza como resultado final en AF baja (no alcanza la categoría 

2,3), moderada (600 M) y alta (1500 – 3000 M) (51,52). 

 

 

 

 

 

 



   

 

   

 

Tabla 3. Ficha Técnica de la variable 2 

 

 

 



   

 

   

 

3.7.3. Validación 

La validez según antecedentes fue para el instrumento ICSP 1.0 siendo una validez 

perfecta, y para el IPAQ 0.99 mostrando una validez excelente. según Herrera (53). 

La validación según juicio de expertos fue para los instrumentos ICSP e IPAQ 1.0 siendo 

una validez perfecta según Herrera. 

3.7.4. Confiabilidad 

La confiabilidad según antecedentes fue para el instrumento ICSP fue un Alfa de Cronbach 

(AC) de 0.83 siendo excelente confiabilidad, en cuanto el IPAQ fue un AC de 0,60 siendo 

confiable según la literatura (53). 

Para la confiabilidad se realizó una PP. 

3.8. Plan de procesamiento y análisis de datos 

Se llevó a cabo el procesamiento de recolección de datos en docentes, después de solicitar el 

permiso al director Mg. Víctor Hugo Azañedo Muñoz de la I. E. Alfonso Ugarte “88021” y 

los consentimientos informados de los docentes.  

Se recopiló la información a través de dos cuestionarios que valoran la CS y AF, así mismo, 

se registró la información a una base de datos Microsoft Excel. 

Para la hipótesis se aplicó la estadística correlacional donde se desea determinar la relación 

entre CS y AF en docentes aplicando el software Microsoft Excel IBM SPSS versión 27.0. 

3.9. Aspectos éticos 

El estudio no representa riesgo para los docentes puesto que el proyecto se someterá a una 

evaluación por el C.E. e investigación donde se conservará la confidencialidad de la 

información recolectada guardada discreción en el proceso de investigación.  



   

 

   

 

Se llevará una autorización al director de la I. E. Alfonso Ugarte “88021” para realizar la 

investigación a sus docentes. Obteniendo la autorización mediante el consentimiento 

informado respetando lo estipulado según la Ley N° 29733 (Ley de protección de datos 

personales) se llevará a cabo la investigación (54). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   

 

   

 

CAPÍTULO IV: PRESENTACIÓN Y DISCUSIÓN DE LOS RESULTADOS 

4.1 Resultados 

4.1.1 Análisis descriptivo de los resultados 

 

 

Tabla 1. Género 

 

 

 

 

 

                                    

 

Figura 1. Género 

 

 

 

 

 

 

 

 

     

                                 

Interpretación: Concorde a los gráficos presentan “Género” de los docentes de un colegio 

nacional, Nuevo Chimbote 2024, donde el 60,4% fueron de género femenino y el 39,6% varonil. 

 



   

 

   

 

Tabla 2: Edad 

 

 

 

 

 

 

 

                                     

Figura 2. Edad 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                     

 

Interpretación: Se evidencia en los gráficos la “Edad” de los docentes de un colegio nacional, 

Nuevo Chimbote 2024, los cuales tuvieron de 51 a 60 años 58,3%, 41 a 50 años 25,0% y 30 a 40 

años 16,7%.  

 

 



   

 

   

 

Tabla 3. Estado civil 

 

 

 

 

 

 

 

                                  

 

Figura 3. Estado civil 

 

 

 

 

 

 

 

 

                               

                                   

Interpretación: Según los gráficos sobre el “Estado civil” de los docentes de un colegio nacional, 

Nuevo Chimbote 2024, el 64,6% fueron casados, el 22,9% solteros, 8,3% divorciados, y el 4,2% 

viudos. 

 

 



   

 

   

 

Tabla 4. Condición laboral 

  

 

 

 

 

 

 

                                  

 

Figura 4. Condición laboral 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                       

 

Interpretación: Se evidenció en los esquemas la “Condición laboral” de los docentes de un 

colegio nacional, Nuevo Chimbote 2024, donde el 79,2% fueron Nombrados, y el 20,8% fueron 

contratados.  

 

 



   

 

   

 

Tabla 5. Nivel de enseñanza 

 

 

 

 

 

 

 

                                   

 

Figura 5. Nivel de enseñanza 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                             

Interpretación: Conforme a los gráficos el “Nivel de enseñanza” de los docentes de un 

colegio nacional, Nuevo Chimbote 2024, siendo primaria 43,8%, secundaria 33,3% e inicial 

22,9%.  

 

 



   

 

   

 

Características clínicas de docentes de un colegio nacional, Nuevo Chimbote 2024. 

Tabla 6. Comorbilidades 

 

 

 

 

 

 

 

                                 

 

Figura 6. Comorbilidades 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                 

 

Interpretación: Mediante las tablas “Comorbilidades” de los docentes de un colegio nacional, 

Nuevo Chimbote 2024, donde el 75,0% tuvo ninguno, el 12,5% tienen diabetes mellitus, el 10,4% 

hipertensión arterial, y el 2,1% obesidad. 



   

 

   

 

Tabla 7. Trastornos de sueño 

 

 

 

 

 

 

 

                                       

 

Figura 7. Trastornos de sueño 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                 

 

Interpretación: Conforme a los gráficos presentan “Trastornos de sueño” de los docentes de un 

colegio nacional, Nuevo Chimbote 2024. Obteniendo que Ninguno 70,8%, insomnio 20,8%, apnea 

de sueño 6,3 e hipersomnia 2,1% 

 

 



   

 

   

 

Tabla 8. CS 

 

 

 

 

 

 

 

                               

 

Figura 8: CS 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                            

Interpretación: Concorde a los esquemas sobre “CS” de los docentes de un colegio nacional, 

Nuevo Chimbote 2024. Se obtuvo que, el 37,5% MATM, el 27,1% SPS, el 25,0% MAM, y el 

10,4% presentaron PSG. 

 

  

 



   

 

   

 

 Tabla 9. AF 

 

 

 

 

 

 

                      

 

Figura 9. AF 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                      

Interpretación: Según los gráficos sobre “AF” de los docentes de un colegio nacional, Nuevo 

Chimbote 2024. El 58,3% tuvieron AF leve, el 20,8% presentaron AF moderada, y el 20,8% AF 

intensa. 

 

 



   

 

   

 

4.1.2 Prueba de hipótesis 

Hipótesis General: Existe relación entre CS y AF en docentes de un colegio nacional, Nuevo 

Chimbote 2024. 

1. Ho: No existe relación entre CS y AF en docentes de un colegio nacional, Nuevo 

Chimbote 2024. 

2. Ha: Si existe relación entre CS y AF en docentes de un colegio nacional, Nuevo Chimbote 

2024. 

3. Nivel de significancia: < 0,001 

4. Prueba de Estadística: Spearman 

Tabla 10. Pruebas de Spearman 

 

 

 

 

 

 

Decisión y conclusión: 

La P. Spearman es p= 0,001<0,05 por ende, se acepta la hipótesis alterna y rechazamos la 

nula, “Si existe relación entre calidad de sueño y actividad física en docentes de un colegio 

nacional, Nuevo Chimbote 2024”. 

 

 



   

 

   

 

Hipótesis Específica H1: Existe relación entre CS y AF intensa en docentes de un colegio 

nacional, Nuevo Chimbote 2024. 

1. Ho: No existe relación entre CS y AF intensa en docentes de un colegio nacional, Nuevo 

Chimbote 2024. 

2. Ha: Si existe relación entre CS y AF intensa en docentes de un colegio nacional, Nuevo 

Chimbote 2024. 

3. Nivel de significación: 0,002 

4. Prueba de Estadística: Spearman 

 

Tabla 11. Prueba de Spearman 

 

 

 

 

 

 

 

 

Decisión y conclusión: 

La P. de Spearman es p= 0,002<0,05 por ende, se acepta la hipótesis alterna y rechazamos 

la nula, “Si existe relación entre calidad de sueño y actividad física intensa en docentes de 

un colegio nacional, Nuevo Chimbote 2024”. 

 



   

 

   

 

Hipótesis Específica H2: Existe relación entre CS y AF moderada en docentes de un colegio 

nacional, Nuevo Chimbote 2024. 

1. Ho: No existe relación entre CS y AF moderada en docentes de un colegio nacional, Nuevo 

Chimbote 2024. 

2. Ha: Si existe relación entre CS y AF moderada en docentes de un colegio nacional, Nuevo 

Chimbote 2024. 

3. Nivel de significación: 0,103 

4. Prueba de Estadística: Spearman 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Decisión y conclusión: 

Según la P. Spearman se obtuvo p= 0,103<0,05 por ende, es aceptable la hipótesis nula y 

rechazamos la alterna, “No existe relación entre calidad de sueño y actividad física 

moderada en docentes de un colegio nacional, Nuevo Chimbote 2024”. 

 

 



   

 

   

 

Hipótesis Específica H3: Existe relación entre CS y AF leve en docentes de un colegio nacional, 

Nuevo Chimbote 2024. 

1. Ho: No existe relación entre CS y AF leve en docentes de un colegio nacional, Nuevo 

Chimbote 2024. 

2. Ha: Si existe relación entre CS y AF leve en docentes de un colegio nacional, Nuevo 

Chimbote 2024. 

3. Nivel de significación: <0,001 

4. Prueba de Estadística: Spearman 

Tabla 13. Chi cuadrado de Pearson  

 

 

 

 

 

 

 

 

Decisión y conclusión: 

La prueba de Spearman es p= <0,001<0,05 por ende, se acepta la hipótesis alterna y 

rechazamos la nula, “Si existe relación entre calidad de sueño y actividad física leve en 

docentes de un colegio nacional, Nuevo Chimbote 2024”. 

 

 

 



   

 

   

 

4.1.3. Discusión de los resultados  

El propósito principal del estudio fue, determinar la relación entre CS y AF en docentes, de 

acuerdo a los resultados encontrados si existe relación entre CS y AF en docentes de un colegio 

nacional, Nuevo Chimbote 2024, el cual se obtuvo mediante la evaluación de Rho de 

Spearman presentando un valor de p = 0,001 <0,05. 

Coincidiendo con los hallazgos de Fontana et al. (17) en su estudio presentaron como 

objetivo “Investigar la asociación entre la AF, la CS y el estrés psicológico percibido entre los 

maestros durante la pandemia de COVID-19”, donde lograron determinar la relación directa 

de la participación en AF y CS con una prueba de Spearman de p < 0,001. 

Referente a la CS en los docentes, se evidenció una deficiente CS, siendo mayor prevalencia 

37,5 % de los docentes que merece atención y tratamiento médico (ATM) y tan solo el 27,1% 

considerados sin problema de sueño. Similares a los resultados de Abdulsalam et al. (15) un 

estudio con el objetivo “Evaluar la calidad del sueño entre profesores de escuelas secundarias 

privadas y públicas de Maiduguri, estado de Borno, Nigeria”, donde los docentes de 

secundaria padecían mala CS 26%. Así mismo, Balladares (20) con el objetivo de su estudio 

“Determinar la relación que existe entre el nivel de AF y CS en docentes y personal 

administrativo de la Institución Educativa Darío Arrus del callao – 2022”, evidenció que, 

47,5% Merecen ATM y el 23,8% merece atención médica, mostrando la preocupación por la 

mala CS en los docentes. 

Por otro lado, los docentes tuvieron alto índice de AF leve 58,3 %, y tan solo el 20,8% 

presentaron AF moderada e intensa; a diferencia de Álvarez (19) quien sostuvo como objetivo 

“Determinar el nivel de AF de los profesores de instituciones educativas públicas del distrito 

de Wanchaq–Cusco 2022”, el cual presentó que los docentes del primer grupo ejecutaron más 



   

 

   

 

días de AF alta 60%, mientras que, los docentes del segundo grupo permanecieron 6 horas 

sentados con una AF leve 20%, indicando que son conscientes de la importancia  de la AF en 

la salud. 

En cuanto a las características sociodemográficas, hubo una alta probabilidad en el género 

femenino con un 60,4%, de edades de 51 a 60 años 58,3%, con un estado civil mayor en 

casados 64,6% que solteros 22,9 %, y su condición laboral nombrado 79,2% a comparación 

de los contratados 20,8 %; relacionándose con Carvalho et al. (16) en su estudio tuvieron 

como objetivo “Estimar la prevalencia y los factores asociados a la mala CS entre los 

profesores del estado de Bahía, Brasil”, identificando un nivel alto de mala CS en docentes 

prevalente en el género femenino 65%, casados 70,6% y con más de 10 años de trabajo 46%. 

Por último, respecto a las características clínicas más relevantes, el 75,0 % de los docentes no 

tuvo ninguna comorbilidad, el 12,5% tuvieron diabetes mellitus, el 10,4% hipertensión 

arterial, y solo el 2,1, % presentaron obesidad, por otro lado, hubo prevalencia moderada en 

insomnio 20,8 %, apnea del sueño 6,3 %, e hipersomnia 2,1 %, y un grupo alto con ningún 

trastorno de sueño 70,8 %. Lo cual hace referencia con la investigación de Sisniegas et al. 

(18) que tuvieron como objetivo “Determinar la CS en los docentes de una institución 

educativa pública en el distrito de Máncora, Perú, durante el aislamiento social en pandemia 

por COVID-19”, en el cual no tuvieron comorbilidades, sin embargo, dentro de los trastornos 

de sueño más relevantes que tenían los docentes fue el insomnio con 61%. 

 

 

 

 



   

 

   

 

CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMEDACIONES 

 

5.1. Conclusiones  

1. Según las C. sociodemográficas de los docentes hay mayor prevalencia de género femenino 

con un 60,4%, de edades de 51 a 60 años con un 58,3%, con un estado civil casados 64,6%, 

y su condición laboral nombrado 79,2%.  

2. Por otro lado, las C. clínicas con mayor frecuencia en comorbilidades fue ninguno 75,0%, 

y en cuanto a los trastornos de sueño fue ninguno 70,8%. 

3. En cuanto a la CS, hubo alta prevalencia en docentes que merecen ATM con un 37,5% 

mientras que solo el 10,4% se trata de un PSG. 

4. De acuerdo a la AF, se determinó alta prevalencia de AF leve en los docentes con un 58,3%, 

mientras que solo el 20,8% presentaron AF moderada y leve. 

5. En conclusión, si existe relación entre CS y AF en docentes de un colegio nacional, Nuevo 

Chimbote 2024, con una prueba de Spearman de p = 0,001. 

6. Así mismo, si existe relación entre CS y AF intensa en docentes de un colegio nacional, 

Nuevo Chimbote 2024, con una prueba de Spearman de p = 0,002. 

7. Por otro lado, no existe relación entre CS y AF moderada en docentes de un colegio 

nacional, Nuevo Chimbote 2024, con una prueba de Spearman de p = 0,103>0,05. 

8. Finalmente, existe relación entre CS y AF leve en docentes de un colegio nacional, Nuevo 

Chimbote 2024 con una prueba de Spearman de p = <0,001. 

 



   

 

   

 

5.2. Recomendaciones 

1. Se recomienda promocionar la importancia de la CS en los docentes, a través de charlas 

de concientización en las I. E. 

2. Realizar campañas para mitigar la carga laboral y el estrés el cual influye en la CS.  

3. Ejecutar programas de bienestar para promover hábitos saludables con el propósito de 

beneficiar la CV del docente. 

4.  Realizar constantes evaluaciones a los docentes sobre el estado físico y mental. 

5. Efectuar programas de pausas activas y deporte con el objetivo de mejorar la AF. 

6. Desarrollar programas de maratón para los docentes y alumnos promoviendo un estilo de 

vida activo y saludable. 
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ANEXO I: MATRIZ DE CONSISTENCIA 

  

TÍTULO: “CALIDAD DE SUEÑO Y ACTIVIDAD FÍSICA EN DOCENTES DE UN COLEGIO NACIONAL, NUEVO 

CHIMBOTE 2024” 

 

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODO INSTRUMENTOS 

 

¿Cuál es la relación 

entre calidad de sueño 

y actividad física en 

docentes de un 

colegio nacional, 

Nuevo Chimbote 

2024? 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Determinar la 

relación entre calidad 

de sueño y actividad 

física en docentes. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Hi: Existe relación 

entre calidad de 

sueño y actividad 

física en docentes de 

un colegio nacional, 

Nuevo Chimbote 

2024.  

 

Ho: No existe 

relación entre calidad 

de sueño y actividad 

física en docentes de 

un colegio nacional, 

Nuevo Chimbote 

2024. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1. CALIDAD DE 

SUEÑO 

 

• Calidad 

subjetiva de 

sueño 

• Latencia del 

sueño 

• Duración del 

sueño 

• Eficiencia de 

sueño habitual 

• Perturbaciones 

del sueño 

• Uso de 

medicación 

hipnótica 

• Disfunción 

diurna 

 

2. ACTIVIDAD 

FÍSICA 

• Actividad física 

intensa 

• Actividad física 

moderada 

 

Método: Hipotético 

deductivo 

 

Enfoque: 

Cuantitativo 

 

Tipo:  

Aplicado 

 

Alcance: 

Correlacional 

 

Diseño:  

No experimental 

 

Población: 

50 docentes de un 

colegio nacional 

 

Muestra: 

48 docentes de un 

colegio nacional 

 

Muestreo:   

No probabilístico 

de tipo censal 

 

 

V1: Índice de Calidad 

de Sueño de Pittsburgh 

(ICSP)  

 

Técnica: 

Encuesta 

 

V2: Cuestionario 

Internacional de 

Actividad Física 

(IPAQ) 

 

Técnica:  

Encuesta 

 



   

 

   

 

 

 

Específicos 

 

¿Cuáles son los 

factores 

sociodemográficos en 

docentes de un 

colegio nacional, 

Nuevo Chimbote 

2024? 

 

¿Cuáles son los 

factores clínicos en 

docentes de un 

colegio nacional, 

Nuevo Chimbote 

2024? 

 

¿Cuál es la calidad de 

sueño en docentes de 

un colegio nacional, 

Nuevo Chimbote 

2024? 

 

¿Cuál es la actividad 

física en docentes de 

un colegio nacional, 

Nuevo Chimbote 

2024? 

 

¿Cuál es la relación 

entre calidad de sueño 

y actividad física 

intensa en docentes de 

un colegio nacional, 

 

 

Específicos 

 

Identificar los 

factores 

sociodemográficos en 

docentes. 

 

 

 

 

Identificar los 

factores clínicos en 

docentes. 

 

 

 

 

Identificar la calidad 

de sueño en docentes. 

 

 

 

 

Identificar la 

actividad física en 

docentes. 

 

 

 

Identificar la relación 

entre calidad de sueño 

y actividad física 

intensa en docentes. 

 

 

 

Específicos 

 

Hi1: Existe relación 

entre calidad de sueño 

y actividad física 

intensa en docentes de 

un colegio nacional, 

Nuevo Chimbote 

2024. 

 

Ho1: No existe 

relación entre calidad 

de sueño y actividad 

física intensa en 

docentes de un colegio 

nacional, Nuevo 

Chimbote 2024 

 

Hi2: Existe relación 

entre calidad de sueño 

y actividad física 

moderada en docentes 

de un colegio 

nacional, Nuevo 

Chimbote 2024. 

 

Ho2: No existe 

relación entre calidad 

de sueño y actividad 

física moderada en 

docentes de un colegio 

nacional, Nuevo 

Chimbote 2024. 

 

• Actividad física 

leve 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   

 

   

 

Nuevo Chimbote 

2024? 

 

¿Cuál es la relación 

entre calidad de sueño 

y actividad física 

moderada en docentes 

de un colegio 

nacional, Nuevo 

Chimbote 2024? 

 

¿Cuál es la relación 

entre calidad de sueño 

y actividad física leve 

en docentes de un 

colegio nacional, 

Nuevo Chimbote 

2024? 

 

 

 

Identificar la relación 

entre calidad de sueño 

y actividad física 

moderada en 

docentes. 

 

 

 

Identificar la relación 

entre calidad de sueño 

y actividad física leve 

en docentes. 

 

Hi3: Existe relación 

entre calidad de sueño 

y actividad física leve 

en docentes de un 

colegio nacional, 

Nuevo Chimbote 

2024. 

 

Ho3: No existe 

relación entre calidad 

de sueño y actividad 

física leve en docentes 

de un colegio 

nacional, Nuevo 

Chimbote 2024. 

 

 

 

 

 



   

 

   

 

ANEXO II: INSTRUMENTOS  

FICHA DE RECOLECCIÓN DE DATOS: 

 

Estimado(a) Participante: 

El presente cuestionario tiene como finalidad recopilar información sobre la evaluación que 

recibirá usted, mediante mis instrumentos, Índice de Calidad de Sueño de Pittsburgh (ICSP) y 

Cuestionario Internacional de Actividad Física (IPAQ). Según los resultados que salgan serán parte 

del desarrollo de un trabajo de investigación relacionado a dicho aspecto. 

Es de interés los datos que pueda aportar de manera sincera y colaboradora. 

 

 

 



   

 

   

 

INSTRUMENTO 1: ÍNDICE DE CALIDAD DE SUEÑO DE PITTSBURGH (ICSP) 

 

ÍNDICE DE CALIDAD DE SUEÑO DE PITTSBURGH (ICSP) 

Indicaciones: 

Escriba y marque con una X la respuesta que usted considere: 

 

 



   

 

   

 

Valoración del Test 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   

 

   

 

INSTRUMENTO 2: CUESTIONARIO INTERNACIONAL DE ACTIVIDAD FÍSICA (IPAQ) 

 

CUESTIONARIO INTERNACIONAL DE ACTIVIDAD FÍSICA (IPAQ) 

Indicaciones: 

Las preguntas se referirán acerca del tiempo que usted utilizó siendo físicamente activo en los 

últimos 7 días. 

Escriba la respuesta que usted considere: 

 

 

 

 
 



   

 

   

 

Valoración del Test 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   

 

   

 

ANEXO III: VALIDACIÓN DE LOS INSTRUMENTOS 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   

 

   

 

 

 



   

 

   

 

 

 



   

 

   

 

 

 



   

 

   

 

 

 



   

 

   

 

 

 



   

 

   

 

 

 

 



   

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   

 

   

 

ANEXO IV:  CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO 

 

“CALIDAD DE SUEÑO Y ACTIVIDAD FÍSICA EN DOCENTES DE UN COLEGIO 

NACIONAL, NUEVO CHIMBOTE 2024”   

 

Se aplicó el coeficiente de Alfa de Cronbach para valorar la fiabilidad de los dos instrumentos del 

estudio. 

    Criterio para la evaluación del Coeficiente Alfa de Cronbach 

0 a 0.2 Muy baja 

0.2 a 0.4 Baja 

0.4 a 0.6 Moderado 

0.6 a 0.8 Buena 

0.8 a 1.0 Alta 

 

Para la confiabilidad se realizó una prueba piloto. 

La confiabilidad según antecedentes para el instrumento Calidad de Sueño de Pittsburgh 

(ICSP) fue un Alfa de Cronbach de 0.83 siendo excelente confiabilidad, y para el 

Cuestionario Internacional de Actividad Física (IPAQ) fue un Alfa de Cronbach de 0,60 

siendo confiable según Herrera (53). 

 

 
 

 



   

 

   

 

ANEXO V: APROBACIÓN DE COMITÉ DE ÉTICA 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   

 

   

 

ANEXO VI:  FORMATO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO 

 

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN PROYECTO DE 

INVESTIGACIÓN 

Fecha de aceptación del participante: _______________________ 

Este documento de consentimiento informado tiene información que lo ayudará a decidir 

si usted participará en este estudio de investigación en salud: “Calidad de sueño y actividad física 

en docentes de un colegio nacional, Nuevo Chimbote 2024” 

Antes de decidir, si participa en este proyecto, debe conocer y comprender cada uno de los 

siguientes apartados, tómese el tiempo necesario y lea con detenimiento la información 

proporcionada líneas abajo, si a pesar de ello persisten sus dudas, comuníquese con el investigador 

al teléfono celular o correo electrónico que figuran el documento. No debe dar consentimiento 

hasta que entienda la información y todas sus dudas hubiesen sido resueltas. 

Una vez firmado el consentimiento informado usted recibirá una copia de este. 

  

Título del proyecto: “Calidad de sueño y actividad física en docentes de un colegio 

nacional, Nuevo Chimbote 2024” 

 

Nombre del investigador principal: Bach. Lucero Elizabeth Mendoza Murphy. 

 

Propósito del estudio: Determinar la relación entre calidad de sueño y actividad física en 

docentes. Para ello se usará el Índice de Calidad de Sueño de Pittsburgh (ICSP) y Cuestionario 

Internacional de Actividad Física (IPAQ). 

 

Beneficios por participar: 

Usted se beneficiará porque conocerá la importancia de la calidad de sueño y cuanto influye en la 

actividad física para mejorar la calidad de vida de los docentes. 

Por ende, con su apoyo aportará más conocimientos en el área de la salud permitiendo diseñar 

protocolos de manejo preventivo, promoción y asistencial tanto para la comunidad científica y los 

futuros fisioterapeutas. 

 

Riesgos:   

Su participación en el estudio no representa ningún riesgo tanto para su salud emocional, física e 

integral. 

 

Confidencialidad: Nosotros guardaremos la información con códigos y no con nombres. Si 

los resultados de este estudio son publicados, no se mostrará ninguna información que permita 

la identificación de usted. Sus archivos no serán mostrados a ninguna persona ajena al estudio. 

 



   

 

   

 

Costos por participar:  Usted no deberá pagar nada por la participación. Igualmente, no recibirá 

ningún incentivo económico ni medicamentos a cambio de su participación. 

 

Renuncia por participar: Si usted se siente incómodo durante la ejecución de las pruebas, podrá 

retirarse de éste en cualquier momento, o no participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. 

 

Consulta posterior: Si tiene alguna inquietud y/o molestia, no dude en preguntar al autor del 

proyecto. Puede comunicarse con la Bach. Lucero Elizabeth Mendoza Murphy (Cel: 982-256-652) 

Correo electrónico institucional: a2021101255@uwiener.edu.pe 

 

Contacto con el comité de Ética: Si usted tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o 

cree que ha sido tratado injustamente puede contactar al Comité Institucional de Ética para la 

investigación de la Universidad Privada Norbert Wiener, teléfono 01- 706 5555 anexo 3286. 

  

 

____________________                             ____________________ 

Participante          Investigador 

 

Nombres y Apellidos: 

DNI: 

  

DECLARACIÓN DE CONSENTIMIENTO 

Fecha de aceptación del apoderado: ________________________________ 

Declaro que he leído y comprendido la información proporcionada, se me ofreció la oportunidad 

de hacer preguntas y responderlas satisfactoriamente, no he percibido coacción ni he sido influido 

indebidamente a participar o continuar participando en el estudio y finalmente el hecho de 

responder la encuesta expresa mi aceptación a participar voluntariamente en el estudio. En mérito 

a ello proporciono la información siguiente: 

Documento nacional de identidad: __________________________________ 

Correo electrónico personal o institucional: ___________________________ 

 

 

 



   

 

   

 

ANEXO VII: CARTA DE APROBACIÓN DE LA INSTITUCIÓN PARA LA 

RECOLECCIÓN DE DATOS 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   

 

   

 

ANEXO VIII: PRUEBA DE NORMALIDAD 
 

 

 

PRUEBA DE NORMALIDAD 

 
 

 

 

Siendo la población mayor a 30 se utilizó la prueba de Kolmogorov Smirnov obteniendo un p valor 

< 0.001. Aceptamos la hipótesis alterna y rechazamos la hipótesis nula de manera altamente 

significativa, además los datos no siguen una distribución normal. Por lo tanto, aceptamos la 

estadística no paramétrica “Spearman”. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   

 

   

 

 

CONFIABILIDAD 

 

 

Calidad de Sueño 

 

 

 

 

Estadísticas de fiabilidad 
 

 

• Excelente confiabilidad. 
 

 

 

Actividad Física 

 

 

 

 

 

 

 

 

Estadísticas de fiabilidad 
 

 

 

 

• Excelente confiabilidad. 

 

 

 

 



   

 

   

 

 

ANEXO IX: INFORME TURNITIN 
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