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TEMA: Evaluacion de la condicion fisica y somatotipo de la poblacién escolar
afrodescendiente de 8 a 10 afios en la Unidad Educativa San Gabriel de Piquiucho



Autor: Danny Geovanny Vinueza Insuasti

Correo: dannvinueza@hotmail.com

RESUMEN

La condicion fisica se define como un conjunto de cualidades, entre las mismas se
encuentra la fuerza muscular, resistencia cardiorrespiratoria y flexibilidad, siendo
importante porque la condicion fisica guarda un estrecho lazo con la salud. El objetivo
de la investigacion fue evaluar la condicion fisica y determinar el somatotipo de la
poblacién de estudio, realizdndose un estudio de tipo descriptivo, cuantitativo, de
disefio no experimental y corte transversal, donde se evalu6 a 30 estudiantes de la
Unidad Educativa San Gabriel de Piquiucho. Se utilizaron distintos test para evaluar
la condicion fisica, como el “test de salto horizontal a pies juntos” para fuerza, “test
de sit and reach” para flexibilidad, “test de marcha de 6 minutos” para resistencia
cardiorrespiratoria y antropometria con heath and carter. Obteniéndose como
principales resultados que la poblacion investigada correspondi6 al género masculino
con el 57%, asi mismo, predomino la edad de 10 afios con el 57% correspondiendo el
40% al género masculino y el 17% al género femenino. En lo que respecta a la
condicion fisica: en fuerza muscular las mujeres tienen un nivel de fuerza deficiente
con el 23% mientras que los hombres se encuentran en el nivel de aceptable con el
20%. Asi mismo, se observa que las mujeres presentan una flexibilidad excelente con
un 30% mientras que los hombres presentan una flexibilidad buena con el 27%. Por
ultimo, en ambos géneros predomina el somatotipo mesomorfico, el cual se caracteriza
por tener masa muscular e indice de grasa corporal bajos, usualmente son identificados

como musculosos.

Palabras clave: condicidn fisica, fuerza, resistencia, somatotipo, flexibilidad,

antropometria.
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TOPIC: Evaluation of the physical condition and somatotype of the Afroecuadorian

population, from 8 to 10 years old, at “San Gabriel de Piquiucho” Educational Unit.

Author: Danny Geovanny Vinueza Insuasti

Email address: dannvinueza@hotmail.com

ABSTRACT

The objective of this research was assessed the physical condition and determine the
somatotype of the population studied. Therefore, the research was descriptive,
quantitative, non-experimental design, and cross-sectional. Where 30 students were
evaluated. Different tests were applied such as the "horizontal foot-to-foot test
together", "sit and reach test", "6-minute gait test", and anthropometry with Heath
and Carter. As a result of the study the population investigated it is shown on male
gender in the age of 10 years. Regarding on physical condition in muscular strength,
the female population has a poor strength level while men show an acceptable level.
It is true that both women and men have excellent flexibility and have good
flexibility. As a conclusion, both boys and girls would have predominated the

mesomorphic somatotype.

Keywords: afro Ecuadorian, adolescent, physical condition, strength, resistance,

somatotype, flexibility, anthropometry.
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CAPITULO |

1. EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del Problema

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define la actividad fisica como cualquier
movimiento corporal producido por el sistema musculo esquelético, que exija gasto de
energia. Ello incluye actividades realizadas al trabajar, jugar, viajar, las tareas

domésticas y actividades recreativas (1).

La inactividad fisica constituye el cuarto factor de riesgo méas importante de mortalidad
en todo el mundo (6% de defunciones a nivel mundial). So6lo la superan la hipertensién
(13%), el consumo de tabaco (9%) y el exceso de glucosa en la sangre (6%). El

sobrepeso y la obesidad representan un 5% de la mortalidad mundial (2).

Es importante considerar que la OMS alertdé que méas del 80% de los adolescentes a
nivel global son sedentarios, los nifios y jovenes de entre 5 y 17 afios deberian
invertir como minimo 60 minutos diarios en actividades fisicas de intensidad
moderada a vigorosa, para que puedan gozar de los beneficios que aporta el ejercicio
para esta franja etaria (3)

La inactividad fisica se debe en parte a la insuficiente participacion y uso del tiempo
de ocio en actividades que involucren el movimiento corporal, ademas de un aumento
de los comportamientos sedentarios durante las actividades laborales y domesticas.;
asi también, el aumento del uso de los medios de transporte ha reducido la cantidad de
personas que se desplazan de un lugar a otro mediante caminata u otro medio que

involucre el gasto energético y activacién muscular considerable (4)

El cuerpo humano necesita la actividad fisica para mantenerse sano, la mecanizacion
y la tecnologia moderna desarrolladas en las Gltimas décadas han hecho que el humano

sea menos activo fisicamente que en cualquier otro momento de su pasado, lo cual esta
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teniendo repercusiones en la salud de toda la poblacion. Un hecho que sustenta este
enunciado es que desde 1980 la obesidad se ha doblado en todo el mundo, en el 2014
mas de 1900 millones de personas tenian sobrepeso, de los cuales 600 millones eran
obesos (5).

El 41,8% de los ecuatorianos de 12 afios y mas se dedica a algun deporte; uno de cada
5 personas que lo practico, lo hizo durante 13 dias 0 mas al mes. Esas son las cifras
que presenta el Instituto Nacional de Estadisticas y Censos (INEC) sobre la actividad
fisica en el pais. El méas reciente informe (2014) destaca ademas que el 24,2% de las
personas de entre 18 y 59 afios dedica a la semana 150 minutos a la actividad fisica en
su tiempo libre (6). Con lo cual se concluye que los nifios, adolescentes y mayores de
edad no realizan una actividad fisica necesaria para mantener una buena condicién

fisica.

Siendo la condicion fisica un aspecto tan importante y valioso en la mantencién del
estado de salud en nifios y jovenes, se requiere hacer un analisis acerca de como se
encuentran cada una de las variables que incluyen la condicion fisica, ya que estos
nifios se encuentran cursando una etapa de vital importancia porque es ahi donde se

establecen los habitos que el nifio tendra y como se desempefiara fisicamente.

El sector educativo y el de salud garantizan la promocion y divulgaciéon de la
importancia de la realizacion de actividad fisica, pero es necesario en primera instancia
tener informacidn clara de cudl es la condicion actual de desempefio de los estudiantes
de esta institucion ya que con ello se podra tomar decisiones dependientes de los

hallazgos después de la evaluacion.
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1.2. Formulacion del problema

¢ Cuél es la condicion fisica y somatotipo de la poblacion escolar afrodescendiente de
8 a 10 afos en la Unidad Educativa San Gabriel de Piquiucho?
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1.3. Justificacion

La realizacion de esta investigacion fue de gran importancia por la condicion fisica
que es un determinante para la salud, a partir de ella se pueden prevenir una serie de
enfermedades y evitar que se adquiera nuevas. La evaluacion de la condicion fisica
permiti0 que se recomiende algunas medidas para que los nifios continden

manteniendo un éptimo estado de salud.

La investigacion fue viable, gracias a la colaboracion de las autoridades y personal
docente de la Unidad Educativa San Gabriel de Piquiucho, a los padres de familia que
firmaron el consentimiento informado previo a la aplicacion de este trabajo de
investigacion, a los nifios que fueron parte fundamental de la poblacion de estudio

quienes tuvieron una buena predisposicion al momento de ser evaluados.

Los beneficiarios directos de esta investigacion fueron los 30 nifios en edades entre 8
a 10 afios, estudiantes de la unidad educativa “San Gabriel de Piquiucho”, con quienes
se pudo obtener informacion relevante, los beneficiarios indirectos estudiantes de la
carrera de Terapia Fisica Medica quienes con responsabilidad aplicamos los diferentes
test que son parte de los conocimientos adquiridos en las aulas de la Universidad

Técnica del Norte.

La investigacion tiene un impacto de salud ya que la informacion obtenida es muy
valiosa que podra servir como guia en la toma de decisiones por parte de las
autoridades de la unidad educativa enfocandose en implementar habitos saludables y
mejoras en la condicion fisica promoviendo un estilo de vida adecuado en los alumnos

de esta institucion.
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1.4. Objetivos

1.4.1.Objetivo general:

e Evaluar la condicion fisica y somatotipo de la poblacion escolar
afrodescendiente de 8 a 10 afios en la Unidad Educativa San Gabriel de

Piquiucho

1.4.2.Objetivos especificos:

e Caracterizar a la muestra de estudio seglin género y edad

e Identificar el nivel de fuerza y flexibilidad segun el género

e Describir el nivel de resistencia de la poblacion de estudio segun el género

e Determinar la condicion fisica y somatotipo de la poblacion de estudio segln

el género
1.4.3.Preguntas de Investigacion
¢ Qué caracteristicas presenta la muestra de estudio segun género y edad?
¢Cual es el nivel de fuerza y flexibilidad segln el género?

¢Cual es el nivel de resistencia de la poblacion de estudio segun el género?

¢Cual es la condicidn fisica y somatotipo de la poblacién de estudio segun el género?

17



CAPITULO Il

2. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

La condicion fisica ha tenido una importancia significativa en el desarrollo de los
escolares, por ende, resulta interesante conocer resultados de investigaciones en las
que se hayan evaluado y analizado las capacidades que la componen. Por tanto, dentro
de la condicién fisica se expresan diversas capacidades como: flexibilidad, fuerza,

resistencia, entre otras, descritas a continuacion:

Se realizé un estudio comparativo que consiste en la evaluacion de un grupo concreto
de nifios de distintos niveles socioecondémicos a los cuales se les han tomado las
medidas antropométricas de peso y talla, ademas de una serie de pruebas fisicas
consistentes en el salto a pies juntos horizontal, lanzamiento de balén medicinal, 50

mts lisos y flexibilidad (7).

Este trabajo ha sido analizar y evaluar la condicion fisica de estudiantes, para ello se
seleccionaron 253 estudiantes de segundo y tercer ciclo de educacion primaria. A todos
los estudiantes se les realizd una valoracion antropométrica, evaluacion del salto

vertical, flexibilidad, fuerza y resistencia (8)

Se realiz6 un estudio en el cual la muestra comprendio a 7843 escolares (4155 mujeres
y 3688 varones) entre los seis y los diecisiete afios de edad, los niveles de aptitud fisica
fueron evaluados mediante el uso de seis pruebas motoras provenientes de las baterias
EUROFIT, FITNESSGRAM y AAPHERD. Se verifica valores superiores de aptitud
fisica en los varones, a excepcion de la prueba de flexibilidad (9).

18



La condicion fisica es un componente importante de la educacion fisica. Se puede
considerar como la capacidad de realizar actividad fisica y hace referencia a todas las
cualidades fisioldgicas y psicolégicas, de acuerdo a la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS), una gran proporcion de personas en el ambito mundial, se encuentran
en riesgo de padecer algin tipo de enfermedad cronica; como resultado de la
disminucion del gasto de energia y consecuentemente aumento en la grasa corporal

producto de comportamientos sedentarios y falta de actividad fisica (10).

2.1.1 Condicién fisica

Se refiere a las cualidades fisicas especificas y a las habilidades necesarias para el
desarrollo de una actividad deportiva que pueden ser afectados favorable o
desfavorablemente por el estilo de vida, pero principalmente por la actividad fisca y el
ejercicio, la condicion fisica es definida como un estado caracterizado por la habilidad
para realizar las actividades de la vida cotidiana con vigor y efectividad retardando la
aparicion de la fatiga (11).

Segtin la OMS “La salud es un estado de completo bienestar fisico, mental y social, y
no sblo la ausencia de enfermedad o dolencia” (12). El estilo de vida contribuye
aproximadamente con un 55% a la salud mientras el resto viene determinado por la
herencia, el sexo, la edad y el ambiente en el que nos desenvolvemos (13).

La condicidn fisica representa el potencial del organismo para enfrentarse a los retos,
desde el punto de vista fisico, podemos definirla como la suma ponderada de las
diferentes capacidades fisicas de una persona, no es lo mismo la condicion fisica que
requiere una persona para mantener una buena calidad de vida, que la que precisa un

aficionado a correr pruebas de fondo o un deportista de alto rendimiento (14).
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2.1.2 Fisiologia de la actividad muscular

La funcidn basica del tejido muscular y especialmente aquel que se encuentra adosado
a los huesos, es la contraccion o extension de los miembros, el ser humano ejecuta sus
movimientos atraves de la activacion de los musculos formados por células
especializadas para acortarse y desarrollar tension Ilamadas fibras musculares, que
comparten la caracteristica de poseer un patron ordenado de filamentos contractiles
(15).

2.1.3 Componentes de la condicion fisica

En el &mbito de la salud son tres las capacidades fisicas fundamentales:

La resistencia aerobica o cardiovascular es el pilar de todo programa de actividad fisica
por las adaptaciones que produce: metabolicas, cardiovasculares vy
cardiorrespiratorias. La fuerza y la flexibilidad son bésicas para el buen
funcionamiento del aparato locomotor, sin olvidarnos de otras capacidades como la

coordinacion y el equilibrio (16).

2.2. Fuerza

La fuerza se entiende como la capacidad que tiene el musculo para producir tensién al
activarse es algo interno (fuerza interna), que puede tener relacion con un objeto
(resistencia) externo o no. La tension se produce durante la activacion del musculo, lo
que tiene lugar cuando este recibe un impulso eléctrico y se libera la energia necesaria,
lo que dara lugar a la union y desplazamiento de los filamentos de actina y miosina en

el sentido de acortamiento sarcomerico y elongacién tendinosa (17).
La fuerza se presenta como uno de los factores de rendimiento esenciales en cualquier

disciplina deportiva, asi como en las distintas manifestaciones donde la actividad

motriz sea necesaria de forma primordial (18).
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2.2.1. Clasificacion de la fuerza muscular

Entendemos la fuerza de todos los grupos musculares, con independencia de la
modalidad deportiva practicada, y por fuerza especifica la forma de manifestacion
tipica de una modalidad determinada, asi como su correlato muscular especifico esto
es, los grupos musculares que participan en un determinado movimiento muscular
(19).

e [Fuerza estatica:

Es la capacidad de la persona para desarrollar una tension maxima o cercana a la
méaxima, frente a una resistencia externa "inamovible". En estas condiciones se expresa
el tipo de contraccion isométrica. Los pesistas y los luchadores requieren desarrollar

este tipo de fuerza (19).

e Fuerza dindmica:

Es la capacidad de la persona para producir tensién durante un tiempo prolongado
contra resistencias externas. También se le conoce como fuerza de resistencia. En este
caso la palabra resistencia no hace alusion al peso externo a vencer, sino a la capacidad

de realizar el movimiento de fuerza durante un tiempo prolongado (19).

e Fuerza explosiva (fuerza en velocidad):

Capacidad de la persona para desarrollar tensiones musculares maximas en un breve
periodo de tiempo. Los lanzadores en su esfuerzo final, los saltadores al despegar del
suelo, los velocistas, los pesistas al mover o levantar determinado peso en el menor
tiempo posible, experimentan una gran fuerza explosiva, determinante en el resultado
deportivo, y en si en las habilidades que se quieran mejorar cuando no es con fines

deportivos (19).
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2.2.2 Tipos de fuerza muscular

a) Fuerza maxima.

Es la mayor expresion de fuerza que el sistema neuromuscular puede aplicar ante una
resistencia dada, dicha manifestacion de fuerza puede ser estatica (fuerza méxima
estatica), cuando la resistencia a vencer es insuperable; o dindmica (fuerza méxima
dindmica), si existe desplazamiento de dicha resistencia (20). Dentro de la fuerza
méaxima dinamica hay autores que hablan de la Ilamada fuerza pura, como aquella

movilizacién de carga que tan sélo permite repetir un ejercicio de dos a cuatro veces.

b) Fuerza explosiva:

También denominada fuerza velocidad y caracterizada por la capacidad del sistema
neuromuscular para generar una alta velocidad de contraccién ante una resistencia
dada, en este caso, la carga a superar va a determinar la preponderancia de la fuerza o
de la velocidad de movimiento en la ejecucion del gesto, no obstante, las mejoras de
fuerza explosiva encuentran una mayor correlacion en el trabajo de fuerza que con
mejoras de velocidad de ejecucion. El tipo de fibras musculares implicadas en la accion
va a tener una importancia vital para este tipo de manifestacion de fuerza, siendo las

fibras blancas, rapidas o fibras FT (20).

¢) Fuerza resistencia:

Es la capacidad de soportar la fatiga en la realizacion de esfuerzos musculares que pueden ser
de corta, media y larga duracién. Supone, por tanto, una combinacién de las cualidades de
fuerza y resistencia, donde la relacién entre la intensidad de la carga y la duracion del esfuerzo
van a determinar la preponderancia de una de las cualidades sobre la otra. En este sentido,
podemos hablar de la Ilamada fuerza resistencia de corta duracion, donde se intenta superar la
fatiga ante intensidades superiores al 80% de una repeticion maxima (1 RM), circunstancia en

la cual dominan los factores locales y donde no existe aportacion de oxigeno y nutrientes por
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via sanguinea, debido al cierre de las vias arteriales a causa de la elevada tension muscular
(20).

2.2. Resistencia

La resistencia es un término que describe dos conceptos separados pero relacionados:
la resistencia muscular y la resistencia cardiorrespiratoria. Cada una de ellas
contribuye de una manera especial al rendimiento deportivo, por lo que cada una

difiere en importancia para los diferentes deportistas (21).

e Resistencia muscular

Para los corredores de distancias cortas, la resistencia es la cualidad que les permite
sostener una elevada velocidad a lo largo de toda la distancia, por ejemplo, las carreras
de 100 o 200m. Esta cualidad es la resistencia muscular: la capacidad del musculo o
de su grupo muscular para sostener ejercicios de alta intensidad, repetitivos o estaticos.
Este tipo de resistencia esta representada también por el halteréfilo, el boxeador y el
luchador. El ejercicio o la actividad pueden ser de naturaleza ritmica o repetitiva, como
la prensa de banca para el halterofilo y golpear rapidamente para el boxeador. O la
actividad puede ser estatica, como por ejemplo una accion muscular sostenida cuando

un luchador intenta inmovilizar a un oponente contra el tapiz (22).

e Resistencia cardiorrespiratoria

La resistencia cardiorrespiratoria guarda relacion con el cuerpo como un todo,
especificamente se trata de la capacidad del cuerpo para sostener ejercicios
prolongados ritmicos, este tipo de resistencia es tipico de ciclistas, el corredor de fondo

o el nadador de fondo que puede completar grandes distancias a un ritmo muy rapido,
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nuestra resistencia cardiorrespiratoria estd muy relacionada con el desarrollo de
nuestros sistemas cardiovascular y respiratorio, y, por lo tanto, con nuestro desarrollo
aerobico (23).

2.3.  Velocidad

La velocidad es una capacidad que se manifiesta en toda actividad que exija un aporte
maximo de energia. Un incremento en la intensidad del ejercicio llevara asociado un
incremento en la participacion de los hidratos de carbono como combustible
energético. Si la duracidn del ejercicio continla, sera necesario movilizar las reservas
de glucogeno para que de esta manera se mantengan los valores circulantes de glucosa,
de tal forma que si éstos no se pueden mantener, la intensidad del ejercicio se vera
reducida (24).

2.4.  Somatotipo

Es la descripcidn de la morfologia de una persona. Se determinan como componentes:

Los primeros estudios sobre el somatotipo fueron planteados por Sheldon en 1940 y
en el 1990 por Carter que los desarrollo, para clasificar la estructura morfoldgica del
cuerpo humano de acuerdo con el origen embrionario, principalmente en atletas,
teniendo como resultado, un analisis de tipo cuali - cuantitativo, se lo conoce como
somatotipo y estan descritos bajo 3 estructuras fisicas; endomorfo, mesomorfo y

ectomorfo (25).

e Ectomorfico

Ectomorfo es uno de los tres somatotipos el cual se caracteriza por la delgadez y por

la dificultad para aumentar el volumen de la masa corporal (26).

e Mesomorfico
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Se caracteriza por huesos de tamafio promedio, bajos niveles de grasa, hombros anchos
con una cintura delgada, tienden a un metabolismo normal, generando grasa normal,

y a un desarrollo fisico normal; se los identifica normalmente como musculoso (26).

e Endomorfico:

Se caracterizan por un importante almacenamiento de grasas, una cintura gruesa y
estructura 6sea ancha, generalmente se los identifica identificados como personas con
sobrepeso, su metabolismo es muy lento por lo cual la generacion de grasa aumenta
(26).

2.5. El método de Heath y Carter

El método de Heath y Carter es una variacion de la técnica de Sheldon; pero parte de
una concepcion mas dinamica del fisico humano, al considerar que la forma de un
individuo no viene determinada exclusivamente por la carga genética, influyendo otros
factores de origen exdgeno que pueden modificar el somatotipo, como son: la edad, el
sexo, el crecimiento, la actividad fisica, la alimentacion, los factores ambientales y el
medio socio cultural. La técnica de Heath Carter es un método indirecto y como tal el
calculo de la composicién corporal, a partir de la valoracion somato tipica, es decir,
los componentes corporales como el graso o el magro tienen su expresion en alguno
de los componentes del somatotipo (la endomorfia se relaciona con el compartimento
graso y la mesomorfia con el compartimento magro o compartimento libre de grasa)
(27).

2.6. Marco Etico y legal

Para esta investigacion se toma en cuenta la Constitucion de la Republica
Articulo 32.
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2.3.1 el Art. 32 de la Constitucion de la Republica del Ecuador,
"La salud es un derecho que garantiza el Estado, cuya
realizacion se vincula al ejercicio de otros derechos, entre ellos
el derecho al agua, la alimentacion, la cultura fisica, el trabajo,
la seguridad social, los arnbientes sanos y otros que sustenten
el buen vivir. El Estado garantizar este derecho mediante
politicas econOmicas, sociales, culturales, educativas y
ambientales; y el acceso permanente, oportuno y sin exclusion
a programas, acciones y servicios de promocién y atencion
integral de la salud, salud sexual y salud reproductiva. La
prestacion de los servicios de salud se regira por los principios
de equidad, universalidad, solidaridad, interculturidad,
calidad, eficiencia, eficacia, precaucion y bioética, con
enfoque de género y generacionar (28).

2.8.1 Objetivo del Plan Nacional de Desarrollo 2017-2021-Toda una Vida.

Objetivo 1. Garantizar una vida digna con iguales oportunidades para todas las

personas.

La salud se constituye como un componente primordial de una vida digna, pues esta
repercute tanto en el plano individual como en el colectivo. La ausencia de la misma
puede traer efectos inter-generacionales. Esta vision integral de la salud y sus
determinantes exhorta a brindar las condiciones para el goce de la salud de manera
integral, que abarca no solamente la salud fisica, sino también la mental. La salud
mental de las personas requiere significativa atencion para enfrentar problematicas
crecientes, como los desérdenes relacionados con la depresion y la ansiedad, que
limitan y condicionan las potencialidades de una sociedad para su desarrollo (Insel,
Collinsy Hyman, 2015; Basu, 2016) (29).
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De igual forma, la aproximacion a la salud se debe hacer con pertinencia cultural,
desde la prevencion, proteccidon y promocién, hasta la atencion universal, de calidad,
oportuna y gratuita, concentrando los esfuerzos para combatir la malnutricion en sus
tres expresiones, eliminar la prevalencia de enfermedades transmisibles y controlar las
no transmisibles. Esta vision exige el desarrollo de redes de servicios de salud
enfocados en las necesidades de sus usuarios, acorde con la edad y la diversidad

cultural y sexual (29).

En la provision de servicio de salud, es de vital importancia adoptar un enfoque de
equidad territorial y pertinencia cultural a través de un ordenamiento del territorio que
asegure a todas las mismas condiciones de acceso, sin discriminacion ni distincion de

ninguna clase (29).

El derecho a la salud debe orientarse de manera especial hacia grupos de atencion
prioritaria y vulnerable, con énfasis en la primera infancia y con enfoque en la familia
como grupo fundamental de la sociedad, en su diversidad y sin ningin tipo de
discriminacion. Aqui se incluye el derecho a la salud sexual y reproductiva, que
permite el ejercicio de la libertad individual, basada en la toma de decisiones
responsables, libres de violencia o discriminacién, y el respeto al cuerpo, a la salud
sexual y reproductiva individual (Consejo Econémico Social de Naciones Unidas,
2016). Cabe resaltar que una educacion sexual, reproductiva y de planificacion
familiar libre de prejuicios, permitiria la consecuciéon del derecho a la libertad

individual y garantizara la salud sexual y reproductiva (29).

En esta misma linea, durante los ultimos afios el Ecuador ha avanzado en el desarrollo
de infraestructura sanitaria y en la concepcion del Sistema Nacional de Salud, con una
operacion coordinada, ordenada y articulada entre la red publica y los demas
proveedores. Es necesario continuar hacia la consolidacion del Sistema como el

mecanismo mas efectivo para implementar el Modelo de Atencion Integral de Salud
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con enfoque Familiar, Comunitario e Intercultural (MAIS-FCI), cuya aplicacion debe
basarse en la equidad social y territorial, para contribuir a la disminucion de la

desigualdad entre territorios (29).
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CAPITULO 11l

3. METODOLOGIA

3.1.  Descripcion del area de estudio

El presente estudios se lo realizo en la Unidad Educativa del Milenio “San Gabriel de
Piquiucho”, esta es una escuela de educacion regular situada en la provincia de
Carchi; cantdn Bolivar en la parroquia los Andes. Piquiucho es una localidad que se
encuentra en el limite entre Carchi e Imbabura, a 35 Km. de Ibarra y 89 Km. de
Tulcén, y se encuentra a una altitud de 1.475 m.s.n.m.

3.2. Poblacion y Muestra

La poblacion para esta investigacion son los estudiantes afrodescendientes de la
Unidad Educativa “San Gabriel de Piquiucho” en un total de 88 nifios entre las edades
de 8 a 10 afios cursando 5° y 6° afio de educacion basica que estan legalmente
matriculados y asisten con regularidad a clases.

En dicha poblacion se emple6 la técnica de muestreo no probabilistico por
conveniencia; donde se consideran dos criterios, de inclusion y de exclusion
Ilegandose a evaluar un total de 30 participantes, fundamentado en la accesibilidad y

proximidad de los sujetos para el investigador.

3.2.1. Criterios de inclusién

e Alumnos que esten legalmente matriculados en la institucion y asistan a clases

e Alumnos de 8 a 10 afios que asisten a la unidad educativa

e Alumnos que deseen participar voluntariamente en la investigacién y que
firmen el consentimiento informado

e Alumnos que se consideren afrodescendientes
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3.2.2. Criterios de exclusion

e Alumnos que no estén legalmente matriculados en la institucién
e Alumnos que no deseen participar voluntariamente en la investigacion y que
firmen el consentimiento informado

e Alumnos que no asistan el dia de la prueba a clases

3.2.3. Tipo de investigacion

El disefio de esta investigacion es cuantitativo, de corte transversal, debido a que la
descripcion de la poblacién fue en base de la informacion tomada en una sola
evaluacion y se realizd un analisis estadistico para llegar a las respectivas
conclusiones, también es de disefio no experimental ya que no existieron manipulacién

de variables y solo fueron usadas para ser evaluadas.

3.2.4. Meétodos de investigacion

Se utilizara el método inductivo — deductivo con un enfoque cualitativo exploratorio,
donde se definen las demaés variables de estudio para posterior analisis. Sin embargo,
se usaron, ademas, otros métodos requeridos, segun la necesidad de consecucién de

cada uno de los objetivos especificos. Estos métodos se detallan a continuacion.

e Método bibliografico. - Revision bibliografica para definir variables como
inicio del trabajo de investigacion, ésta basada en articulos, libros, revistas
entre otros

e Método analitico. - Usado para desglosar el contenido realizado, de esta
manera poder conocer su naturaleza, y con esto conocer mas sobre los

estudiantes de 8 a 10 afios que asisten a la Unidad Educativa.
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e Método estadistico Se utilizo para el procesamiento y andlisis de datos, las
matrices realizada en Excel, que facilito la tabulacion, para su posterior analisis

en el software SAS

3.2.5. Meétodos empiricos

e Método observacional. - Este método fue empleado con el fin de explicar y

describir el comportamiento de la poblacién de estudio.

3.3.  Disefio Metodoldgico

Esta investigacion es de tipo descriptiva observacional, debido a que se describid las

cualidades fisicas detallandolas, sin manipulacion de variables.

3.4.  Procedimiento
Para la consecucion de este objetivo, se consideraron cuatro fases detalladas a

continuacion.

FASE 1.- Caracterizar a la muestra de estudio segun género y edad

La caracterizacion segin género y edad comprende todas las actividades asociadas con
la identificacién, descripcion cuantitativa y cualitativa. Este proceso metodoldgico
incluye asimismo la documentacién sistematica de la informacion recogida de la
poblacion asignada, que permita un facil acceso a la misma. Las actividades de
caracterizacion deben contribuir a una prediccion objetiva y fiable en ambientes

definidos, que permita una comparacion del rendimiento potencial del individuo.

Para esta fase se consideraron las siguientes actividades.
e Recopilacion y estructuracion de informacion primaria y secundaria.
e Ordenamiento de la informacion y elaboracion de fichas de estudio,
jerarquizadas y ordenadas segun orden cronologico
e Elaboracion de formatos de toma de datos en campo (encuestas, entrevistas,
otras)

e Elaboracion de matrices para tabulacion.
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e Tabulacion de datos

e Jerarquizacion de elementos segun edad y sexo

e Determinacion de escalas de evaluacion de variables
e Elaboracién de matrices de evaluacion de variables

e Elaboracién de matrices de presentacion de resultados

FASE 2.- Identificar el nivel de fuerza y flexibilidad segun el género
Consistié en el analisis de la informacidn otorgada por el nimero de estudiantes

segun edad y género, midiendo la fuerza y flexibilidad de su corporacion fisica.
Igualmente, para esta fase, se han considerado las siguientes actividades.

e Seleccidn de estructura de presentacion de resultados

e Elaboracién de gréaficos y tablas de resultados

FASE 3.- Describir el nivel de resistencia de la poblacion de estudio segun el

género.

La resistencia de la poblacion, en base al nimero de estudiantes fue medida con el test
de marcha de 6 minutos, aplicado en nifias y nifios, de acuerdo a la edad establecida

entre 8 y 10 afos.

FASE 4.- Determinar la condicion fisica y somatotipo de la poblacion de estudio

segun el género

El estudio morfoldgico realizado a los 30 estudiantes afrodescendientes de 8 a 10 afios
que asisten a la Unidad Educativa incita a que se analicen las caracteristicas en funcién
de la diferencia en edad, estatura, peso y porcentaje de grasa. En somatotipo se

determinara el predominio entre mesomorfo, ectomorfo y endomorfo.

32



3.5.

Técnicas e instrumentos de investigacion

Utiliza como herramientas la entrevista, la observacion participante y las encuestas

estructuradas. Ademas, se usaron algunas fichas y test que se detallan a continuacion.

Test de Flexibilidad ™ Sit and Reach™ mide la flexibilidad muscular de
nuestro tronco e isquiotibiales. Se siguieron las recomendaciones
propuestas por Ayala 2012 (30).

Test de Fuerza "Salto horizontal a pies juntos™ hace referencia a la
distancia recorrida en un salto a pies juntos. Se siguieron las
recomendaciones propuestas por Emilio Martinez 2002 (31).

Test de Resistencia "Marcha de 6 minutos™: mide la capacidad maxima
del ejercicio en determinado tiempo. Se sigue el proceso metodolégico
propuesto por Carmen Lisboa 2008 (32).

Escala de Borg: trabajo cardio-respiratorio, después de una actividad
fisica. Para esto se aplica el proceso metodolégico propuesto por Douglas
Brooks 2015 (33).

Antropometria: permite conocer las dimensiones del cuerpo humano, por
medio de instrumentos especificos. Para los analisis antropométricos, se

siguio lo que recomienda Rosmeri Narifio 2016 (34).

3.6.  Técnica de procesamiento y andlisis de datos

Para la consecucion del primer objetivo especifico, se realizé una matriz de evaluacion

en Excel, donde se caracterizaron segun datos obtenidos en la Unidad Educativa “San

Gabriel de Piquiucho”. Considerandose igual tres fases.

Fase 1: Se definieron las herramientas y el programa de computo que va a utilizarse.

Fase 2: Se introducen los datos en el computador y activar el programa para

procesamiento de la informacion.

Fase 3: Revision e impresion de resultados
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3.7.  Operalizacion de Variables

Variab Tipo de variable Operalizacion Definicion
le
Indicador Instrumento Escala
o Es el proceso de desarrollo del organismo que posee
Cuantitativa Encuesta 8 afios .
una serie de fases 0 momentos que llamamos edades
°
(18 . ~
S | Discreta Edad 9 afios (39).
10 afos

Cualitativa Genero Encuesta Masculino Cuanto una persona dice o hace para indicar a los
(@) ) , - /
S _ _ demas o asi mismo el grado en que es varon o hembra
S Nominal Femenino
O (36)

Politonica

34




Resistencia

Cuantitativa

Continua

Frecuencia

Cardiaca

Test de marcha

Frecuencia Respirat

atéa6 minutos

60 a 100

lat/min

Saturacion del Oxig

Distancia en

metros

eno

18a 20

resp./min

954a 100
SPO2

Masculino
616,56m

Femenino
591,537m

La resistencia es la cualidad que les permite sostener
una elevada velocidad a lo largo de toda la distancia
(21)
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Flexibilidad

Cualitati

va

Ordinal

Hombre | Mujer
>+27 | >+30
+17a +21a
+27 +30
+6 a +11la
+16 +20
Oa+b e
+10
-8a-1 |-7a0
-19a-9 | -144a-8
<-20 <-15

Test de
seath and

reach

Superior

Excelente

Buena

Promedio

Deficit

Pobre

Muy pobre

Se considera como la amplitud de movimiento de una

articulacion (37).
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Fuerza

Cualitati

va

Ordinal

Hombre Mujer
>1,74 >1,72
1,53- 1,45-
1,73 1,71
1,33- 1,17-
1,52 1,44
1,10- 0,87-
1,32 1,16
<1,09 <0,86

Test de
salto a
pies

juntos

Excelente

Bien

Aceptable

Deficiente

Critico

La fuerza se entiende como la capacidad que tiene el musculo

para producir tension al activarse (17).
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Disnea

Cualitati

va

Ordinal

©O©| O N| o Oof | W N | O

=
o

Escala de

borg

Sin disnea

Muy leve

Leve

Moderada

Algo severa

Severa

Severa

Muy severa

Muy severa

Muy, muy

Severa

Méaxima

Es un sintoma subjetivo de sensacion de falta de aire o de

sensacion desagradable en la respiracion normal (38).
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Reposo total

0
Cualitati | 7 Esfuerzo muy suave Es parte importante de toda actividad laboral, existiendo mayor
va 5 Suave gasto energético (39).
Ordinal 3 Esfuerzo moderado,
c_g 3 Un poco duro
§ Politomi Duro
E’ ca Z Mas duro
E Muy duro
! Muy muy duro
8 Maximo
o Extremadamente
10 Maximo
Cualitati | Composicién Heat and | Ectomorfo Es un sistema disefiado para clasificar el tipo corporal, es
é— VO Corporal carter Endomorfo utilizado para hacer una estimacion sobre la forma del cuerpo y
‘§ Nominal Mesomorfo su composicion (40).
(9]
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CAPITULO IV

4. RESULTADOS

4.1.  Andlisis y discusion de resultados.

TABLA 1. DISTRIBUCION ENTRE EL GENERO Y LA EDAD, EN LA MUESTRA DE
ESTUDIO

Edad Hombres Hombres% Mujeres Mujeres% Total %
9 afos 5 17 8 27
10 afos 12 40 5 16
Total 17 57% 13 43% 100%

Mediante la recopilacion de datos se evidencia el cruce de variables entre edad y
género, lo cual indica que dentro de la poblacién de estudio conformada por 30
estudiantes presentan los siguientes resultados; el género masculino es el mas
representativo con el 57%, del cual el 40% corresponde a la edad de 10 afios y el 17%
corresponde a la edad de 9 afios; mientras que el 43%, corresponde al género femenino,
del cual el 27% corresponde a la edad de 9 afios como predominante y el 16%

corresponde a los 10 afios.

Estos datos fueron comparados con un estudio en el cual se realiz6 con una muestra
formada por 75 alumnos, de los que 25 pertenecian al Primer Curso del Tercer Ciclo
de ensefianza primaria y 50 al 2° Curso del Tercer Ciclo, del total de la muestra 36 son
chicas (44.4%) y 39 chicos (48.1%). Con edades comprendidas entre los 10 y los
13afos, siendo la media de edad de 11.36 afios (41). Datos similares al estudio

realizado en la Unidad Educativa San Gabriel de Piquiucho.
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TABLA 2. DISTRIBUCION DE LA FUERZA SEGUN EL GENERO

Fuerza Hombres Hombres% Mujeres Mujeres% Total %
Bien 4 13 1 3
Aceptable 6 20 5 17
Deficiente 4 13 7 23
Critico 3 11 0 0
Total 17 57 13 43 100

En el analisis de resultados de la medicion de fuerza explosiva en miembros inferiores
se evidencio como el valor més alto la categoria de “deficiente” en mujeres con un 23%
y en hombres con un 13%. En la categoria ~ aceptable” con un 20% en hombres y en
mujeres 17%. En menor proporcién dentro del rango “bien” con 13% el género
masculino y 3% el femenino, en la categoria “critico™ esta representado con el 11% el

género masculino

Datos que fueron comparados con un estudio escrito por Emilio Martinez quien
demostrd que no hay semejanzas en los resultados de la presente investigacion ya que
la media del salto sin impulso en el género masculino fue de 165,64 calificandole como
bien. Mientras que para el género femenino la media del salto sin impulso fue de
135,42 calificandole como aceptable (42). Esto puede deberse a que los estudios son

realizados en diferentes grupos étnicos.
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TABLA 3. DISTRIBUCION DE LA FLEXIBILIDAD SEGUN EL GENERO,
EN LA MUESTRA DE ESTUDIO

Flexibilidad Hombres Hombres % Mujeres Mujeres %  Total %
Superior 1 3 2 7
Excelente 5 17 9 30
Buena 8 27 2 6
Promedio 3 10 0 0
Total 17 57 13 43 100

Los resultados de la tabla de distribucién del test de flexibilidad la mayoria de la
poblacién se encuentra en el rango excelente que corresponde a un 30% del género
femenino y el 17% al género masculino, en la categoria "buena” se encuentra con el
27%el género masculino y el 6% corresponde al género femenino, en la categoria
superior con el 3% el género masculino y con el 7% el género femenino y en la

categoria promedio el 10% correspondiente al género masculino.

Datos que fueron comparados en un estudio realizado en Pert donde se evalud la
aptitud fisica en nifios y nifias de 6 a 12 afios, muestra que las nifias obtuvieron un
mayor porcentaje en cuanto a flexibilidad, es similar con este estudio ya que el 30%

de las mujeres presentan excelente flexibilidad (43).
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TABLA 4. DISTRIBUCION DE LA DISTANCIA RECORRIDA, SEGUN EL
GENERO.

Género Distancia media Distancia moda Distancia Distancia

minima maxima
Masculino 680 m 670 m 615 m 870 m
Femenino 610 m 550 m 490 m 730 m

Después de haber realizado el test de marcha de 6 minutos, el género masculino
presento, como distancia media 680 m, como distancia moda 670 m, distancia maxima
870 m, y como distancia minima 615 m, mientras que para el género femenino: como
distancia media 610m, como distancia moda 550 m, con respecto a la distancia maxima

730 m, y como distancia minima 490 m.

Datos que fueron comparados con un estudio realizado en nifios normo peso sano de
entre 6 y 14 afios, de la provincia de Talagante donde los resultados obtenidos
arrojaron que la distancia recorrida promedio en mujeres fue, 641.01 m, para los
grupos de, 9-11 afios. En hombres la distancia recorrida promedio fue, 659.34 m, para
los grupos de, 9-11 afios (44). Permitiendo asi encontrar que los resultados de la

presente investigacion estan dentro de los valores normales para ambos géneros.

43



TABLA 5. DISTRIBUCION DE LA DISNEA, SEGUN LA MUESTRA DE
ESTUDIO.

Disnea Hombres Hombres %  Mujeres Mujeres % Total %
Muy leve 10 33 6 20
Leve 3 10 3 10
Moderada 4 13 4 13
Total 17 57 13 43 100

Los resultados de la tabla de distribucion de la disnea, el género masculino evidencid
un porcentaje de 33% Yy se lo pudo calificar con una disnea muy leve, mientras que,
para el género femenino, se calificd con el 20% una disnea muy leve. En cuanto a la
categoria leve el género masculino y el género femenino presentan 10% al igual que

en la categoria moderada ambos géneros presentan un 13%.

Estos resultados fueron comparados con un estudio realizado por David Alarcon
Véasquez, donde se observé que en el estrato 2 de la escala de Borg resulto una mayor
concentracion, por lo que en general durante el transcurso del test se pasa desde los
estratos 0 0 0.5 al estrato 2 de la escala Borg Modificada, es decir, desde una disnea
nula o muy leve a una disnea leve (44). Estos datos concuerdan con el estudio realizado
en los nifios de la Unidad Educativa San Gabriel de Piquiucho donde de igual manera
no se encontrd que los resultados sean significativos en cuanto a sus signos de disnea

segun la escala de borg.
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TABLA 6 DISTRIBUCION DE LA FATIGA, SEGUN LA MUESTRA DE
ESTUDIO.

Fatiga
Muy Leve Leve Moderada Total
Masculino 33% 10% 13%
Femenino 20% 10% 13% 100%

Los resultados de la tabla de distribucion de fatiga el género masculino evidencio un
porcentaje del 33% calificandolo como una fatiga muy leve al igual que el género
femenino presento un 20% en el rango de fatiga muy leve, mientras que en el rango de
leve y moderado encontramos que ambos géneros alcanzaron un mismo porcentaje de

10% en leve y con 13% moderado.

Estos resultados fueron comparados con un estudio realizado en nifios normo peso
sanos de entre 6 y 14 afios, de la provincia de Talagante. Post Test, el estrato 2, se
aprecia una mayor concentracion, mayor a 24%, en todos los rangos etarios. Por lo que
en general durante el transcurso del test se pasa desde los estratos 0 0 0.5 al estrato 2
de la escala Borg Modificada, es decir, paso de una fatiga nula, muy leve a una fatiga
leve. Estos datos concuerdan con el estudio realizado en los nifios de la Unidad
Educativa San Gabriel de Piquiucho donde de igual manera no se encontré que los
resultados sean significativos en cuanto a sus signos de disnea segun la escala de borg
(44).
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TABLA 7. DISTRIBUCION DEL SOMATOTIPO

Distribucion del

somatipo Hombres Hombres % Mujeres Mujeres %  Total %
Mesomorfico 13 43 10 33
Ectonomdrfico 4 14 3 10
Total 17 S7 13 43 100,0

Los resultados de la distribucion del somatotipo se evidenciaron, que el 43% del

género masculino y el 33% del género femenino corresponde al somatotipo

mesomorfico, en cuanto a la categoria ectomorfico se evidencio que el género

masculino presenta el 13%, mientras que el género femenino presenta el 10%.

Datos que fueron comparados con un estudio realizado en México en nifios de 6 a 12

afios donde el somatotipo predominante fue de tipo endomérfico con el 71,6% datos

que difieren con la presente investigacion (45). Esto puede deberse a que los estudios

son realizados en diferentes grupos étnicos.
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4.2. Respuestas de las preguntas de investigacion

¢ Qué caracteristicas presenta la muestra de estudio segun género y edad?

Después de haber realizado las pruebas a los 30 estudiantes, que asistieron con
normalidad a la Unidad Educativa San Gabriel de Piquiucho, se puede identificar que
el género masculino es el méas representativo con el 57% y el otro 43% restante
perteneciente al género femenino, existiendo mayor dominancia en el grupo etario de

10 afios.

¢ Cual es el nivel de fuerza y flexibilidad?

Con respecto a la flexibilidad la mayoria de la poblacidn se encuentra en el rango
excelente que corresponde a un 30% del género femenino y el 17% al género
masculino, en la categoria "buena” se encuentra con el 27%el género masculino y el
6% corresponde al género femenino, en la categoria superior con el 3% el género
masculino y con el 7% el género femenino y en la categoria promedio el 10%

correspondiente al género masculino.

Para el analisis de resultados de fuerza en miembros inferiores se pudo evidenciar en
la categoria deficiente con el valor mas alto perteneciente al género femenino con un
23% mientras que los hombres presentan un 13%. Para la categoria aceptable el
género masculino presenta un 20% al contrario del genero femenino que presenta el
17% y en menos proporcion en el rango bien el género masculino presenta el 13% y

el género femenino el 3% y en la categoria critico el género masculino presenta 10%.

¢ Cual es el nivel de resistencia de la poblacion de estudio?

Para estos resultados se realiz6 un analisis estadistico descriptivo con media y moda

de la distancia, que comprendié como: media 680m, como distancia moda 670 m, con
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respecto a la distancia maxima 870 m, y como distancia minima 615 m para el género
masculino, mientras que para el género femenino, como distancia media 610 m, como
distancia moda 550 m, con respecto a la distancia maxima registré una media de 730

m, y como distancia minima 490 m.

¢ Cual es la condicion fisica y somatotipo de la poblacion de estudio?

Después de realizar las diferentes mediciones antropométricas se pudo evidenciar que
el 43% del género masculino corresponde como somatotipo mesomarfico, mientras
que en el género femenino el 33% es de somatotipo mesomdrfico, en cuanto a la
categoria ectomorfico se evidencio que el género masculino presenta el 13%, mientras
que el género femenino presenta el 10% y no se evidencio somatotipo endomdrfico.
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CONCLUSIONES

En la Unidad Educativa San Gabriel de Piquiucho se caracterizd6 a 30
estudiantes, segun su edad y género en los cuales se encuentra que el género
masculino tiene un mayor rango a diferencia que el género femenino. En cuanto
a la edad se encontro que el rango etario de 10 afios tiene una mayor prevalencia
en el género masculino y en el género femenino rango etario de 9 afios.

Con relacion a la fuerza y flexibilidad, al aplicar el test de sit and reach los
resultados que se obtuvieron fueron que el grupo de estudio de género
femenino presento un mayor porcentaje de flexibilidad que el género
masculino; por otro lado, al aplicar el test de salto horizontal a pies juntos el
mayor porcentaje de fuerza lo tiene el género masculino.

La descripcion del nivel de resistencia cardiorrespiratoria de la poblacion
evaluada no hay valores significativos que determinen niveles de estrés
impuestos por la prueba ejecutada en la poblacion de estudio, los valores de
frecuencia cardiaca, frecuencia respiratoria, saturacion de oxigeno reflejan
resultados dentro los rangos de normalidad, para el género masculino y
femenino.

Respecto a su composicién corporal, el somatotipo predominante es

mesomorfico tanto en el género masculino y femenino.
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RECOMENDACIONES

Sugerir a los docentes de la Unidad Educativa “San Gabriel de Piquiucho”
tomar en cuenta los resultados obtenidos para promover estilos de vida
saludable.

Recomendar a los docentes de educacion fisica, aprovechar al méaximo los
resultados de los participantes para mejorar 0 mantener la condicion fisica.

A las autoridades de la institucién permitir la continuidad de lo investigado
para evaluar al total de los estudiantes.

Promover la actividad fisica, para mantener su somatotipo mesomorfico,

potencializando al individuo en una disciplina deportiva.
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ANEXOS

1. Anexo 1 Antropometria

Datos Personales

Nombres completos:

Edad: Etnia:
Sexo: Lugar de residencia:
Datos Antropométricos
Talla (cm): Diametro Biestiloideo Mufieca (cm):

Envergadura (cm):

Diametro Bicondileo Fémur (cm):

Peso (kg):

Diametro Biepicondileo Hamero (cm):

Pliegue Tricipital (mm)

Perimetro de la Cintura (cm):

Pliegue Subescapular (mm)

Perimetro de la Cadera (cm):

Pliegue Supraespinal (mm)

Perimetro de Brazo Contraido (cm):

Pliegue Abdominal (mm):

Perimetro de Pierna (cm):

Pliegue Muslo Anterior (mm):

Endomorfia Referencial:

Pliegue Pierna Medial (mm):

Mesomorfia Referencial:

Pliegue Bicipital (mm)

Ectomorfia Referencial:
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2. Anexo 2 Prueba de 6 minutos marcha

PRUEBA DE 6 MINUTOS MARCHA —6MWT

Nombre: Fecha:
Sexo (H/M): Edad: Peso (kg): Talla (m):
Etnia: Evaluador:
FC méaxima: (220-edad)
6MWT N# 1 (6 minutos) Sa02: Sentado, en reposo aire ambiente (%)
Valores Basales
Sa02 (%)
FC (ppm) Oxigeno suplement: (Ipm)
FR (rpm)
Disnea (Borg) Sa02: Con oxigeno suplement (%)
Fatiga ElI (Borg)
Vueltas | Metros: | Tiempo: Incentivo
1 30 MIN 1: | Lo estds haciendo muy bien faltan 5
> 50 minutos.
3 90 MIN 2: | Perfecto, continua asi faltan 4 minutos.
4 120
5 150 MIN 3: | Estas a la mitad de tiempo de la prueba lo
5 180 estas haciendo bien.
7 210 MIN 4: | Perfecto continua asi faltan 2 minutos.
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8 240
9 270 MIN 5: | Lo estas haciendo muy bien falta 1 minuto.
10 300
11 330 MIN 6: | 15 Segundos antes de finalizar debera
7 360 detenerse cuando se lo indique ha
finalizado.
13 390
14 420 Metros recorridos Distancia predicha
15 450
16 480
17 510
18 540
19 570
20 600
Volimenes finales 6MWT
Sa0z2: (%)
FC: (ppm)
FR: (rpm)
Distancia: (m)
Disnea: (Borg)
Fatiga EEII: (Borg)

Observaciones:
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3. Anexo 3 escala de esfuerzo de borg

Escala de Disnea de Borg

Escala de Esfuerzo de Borg

0 Sin disnea
1 Muy leve

2 Leve

3 Moderada

4 Algo severa
5 Severa

6 Severa

7 Muy severa
8 Muy severa
9 Muy, muy severa
10 Maxima

0 Reposo total

1 Esfuerzo muy suave
2 Suave

3 Esfuerzo moderado
4 Un poco duro

5 Duro

6 Mas duro

7 Muy duro

8 Muy muy duro

9 Maximo

10 Extremadamente maxima
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4. Anexo 4 test de sit and reach

TEST DE FLEXIBILIDAD SIT AND REACH

Nombre: Etnia:
Edad: Género:
Fecha de Evaluacion: Practica deporte:
Sl /INO
Valores de referencia Resultados del test
Hombres Mujeres Test 1 Test 2
(cm) (cm)
Superior > +27 > +30
Excelente +17 a +27 +21 a +30
Buena +6 a+16 +11a+20
Promedio 0a+5 +1a+10
Déficit -8a-1 -7a0
Pobre -19a-9 -14a-8
Muy pobre <-20 <-15
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5. Anexo 5 test de salto horizontal a pies juntos

TEST DE SALTO HORIZONTAL A PIES JUNTOS

Nombre:

Etnia:

Edad:

Género:

Fecha de Evaluacion:

Practica deporte:
Sl /INO

Valores de referencia

Resultados del test

Hombres Mujeres Test 1 Test 2
(mts) (mts)

Excelente >1,74 >1,72

Bien 1,53-1,73 | 1,45-1,71

Aceptable 1,33-152 | 1,17-1,44

Deficiente 1,10- 1,32 0,87-1,16

Critico <1,09 <0,86
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6. Anexo 6 test de antropometria medicion de pliegues
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8. Anexo 8 test de fuerza sato a pies juntos

B R R

9. Anexo 9 test de resistencia
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10. Anexo 10 consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

... autorizo se realice las pruebas de condicion fisica y somatotipo para la realizacion
de la tesis “Evaluacion de la condicién fisica y somatotipo de la poblacion escolar

afrodescendiente de 8 a 10 afos en la Unidad Educativa San Gabriel de Piquiucho”

Firma de autorizacion
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11. Anexo 11 Autorizacion

UNIVERSIDAD TECNICA DEL NORTE
FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD

TERAPIA FISICA MEDICA

Ibarra 10 de diciembre de 2018

Mgs. Wilmer Revelo

Rector de la Unidad Educativa del Milenio “San Gabriel de Piquiucho”

Yo Danny Geovanny Vinueza Insuasti con CI 1002551917 solicito a Ud muy
comedidamente la autorizacion para realizar la evaluacion a los nifios de 8 a 10 afios
que asisten a la institucién que Ud acertadamente dirige para la realizacién de la tesis
“Evaluacion de la condicion fisica y somatotipo de la poblacion escolar
afrodescendiente de 8 a 10 afios en la Unidad Educativa del Milenio San Gabriel de

Piquiucho”

Atentamente

Danny Vinueza
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12. Anexo 12 Urkund

(URKUND

Urkund Analysis Result

Analysed Document: Tesis Danny urkund.docx (D60914626)
Submitted: 12/12/2019 7:16:00 PM

Submitted By: apgarrido@utn.edu.ec

Significance: 8%

Sources included in the report:

URKUND SEBASTIAN GUERRA.docx (D55885431)

URKUND SIN FOTOS.docx (D55883676)

TESIS FINAL.docx (D54294326)

TESIS LUIS DELGADO-CONDICION FISICA final.docx (D54294350)

Tesis.docx (D28342042)

https://eprints.ucm.es/8204/1/T27771.pdf

https://backdoortechnology.net/
bitstream/20.500.12494/11018/1/2019_Resistencia_fuerza_velacidad.pdf
https://docplayer.es/111624321-Relacion-entre-la-aptitud-fisica-deportiva-y-el-rendimiento-
escolar-en-estudiantes-del-cuarto-grado-de-primaria-ie-carabayllo-2016.html
https://docplayer.es/70771384-Universidad-santo-tomas-bogota.html

Instances where selected sources appear:
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