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DY ENSENAD A TODOS

Sefores

Consejo Directivo

Escuela de Ciencias Psicoldgicas

Centro Universitario Metropolitano ~CUM-

Respetables Sehores:

Reciban un cordial saludo de la Coordinacion General de la Escuela de Ciencia y
Tecnologia de la Actividad Fisica y el Deporte ~ECTAFIDE-.

Por este medio me dirijo a ustedes, para informarles que he procedido a la revision del
informe Final de Ejercicio Profesional Supervisado —-EPS-, previo a optar al grado de la camrera
de Licenciatura en Educacion Fisica, Deporte y Recreacion, del estudiante:

Nombre: RONAL VICENTE VELASQUEZ MATUTE
Carné No. 2011-15811

Titulado: DISMINUCION DE LA MASA GRASA A TRAVES DEL EJERCICIO FiSICO CON
PREDOMINIO AEROBICO EN ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS.

Asesor Técnico: Dr. Carlos Federico Alvarez Arango
Asesor Metodoldgico: Licda. Maria Regina Santos Orellana
Revisor Final @ Lic. Luis Francisco Rosito Lemus
Por considerar que el frabajo cumple con los requisitos establecidos por ECTAFIDE,
emifo dictamen favorable, para que continben con los trdmites administrativos respectivos.

Atenfamente,

“Idy Ensefiad grfodos”

ECTAFIDE

C.c. Control Académico
Archivo
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Licenciado Gonzilez:

Cordialmente me dirijo a usted, para informarle que he procedido a la revision del Informe Final de
Ejercicio Profesional Supervisado -EPS-, previo a optar al grado de Licenciatura en Educacién
Fisica, Deporte y Recreacion, de:

Estudiante:  Ronal Vicente Veldsquez Matute

Carné No. 201115811

Titulado: “DISMINUCION DE LA MASA GRASA A TRAVES DEL EJERCICIO FISICO
CON PREDOMINIO AEROBICO EN ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS”

Por considerar que el trabajo cumple con los requisitos establecidos por ECTAFIDE- emito
Dictamen Favorable, para que continiie con los trimites administrativos respectivos.

Afentamente,
Licenciado Luis H{ancistosi%s
Rewisor Final
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Licenciado

Erwin Conrado Del Valle Santisteban
Encargado del Area de Extensidn
Escuela de Ciencia y Tecnologia de la
Actividad Fisica y el Deporte ~ECTAFIDE-
Ciudad Universitaria

Licenciado Del Valle:

De la manera mas cordial me dirijo a usted, para comunicarie que he procedido a la Asesoria
Técnica del Informe Final de Ejercicio Profesional Supervisado —EPS-, del estudiante: Ronal Vicente
Veldsquez Matute, carné: 201115811, titulado: “DISMINUCION DE LA MASA GRASA A TRAVES DEL
EJERCICIO FiSICO CON PREDOMINIO AEROBICO EN ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS”, Yy por
considerar que cumple con los requisitos establecidos en el Reglamento de Extension, emito
dictamen favorable para que continte con los tramites administrativos correspondientes.

Agradeciendo su atencidn, me suscribo.
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E-mail: ectafide_m3@usac.edu.gt

DY ENSERAD A TODOS”

Licenciado

Erwin Conrado Del Valle Santisteban
Encargado del Area de Extensién
Escuela de Ciencia y Tecnologia de la
Actividad Fisica y el Deporte —ECTAFIDE-
Ciudad Universitaria

Licenciado Del Valle:

De la manera mas cordial me dirijo a usted, para comunicarle que he procedido a la
Asesoria Metodologica del Informe Final de Ejercicio Profesional Supervisado —EPS-, del
estudiante: Ronal Vicente Veldsquez Matute, carné: 201115811, titulado: “DISMINUCION DE
LA MASA GRASA A TRAVES DEL EJERCICIO FISICO CON PREDOMINIO AEROBICO EN ESTUDIANTES
UNIVERSITARIOS”, y por considerar que cumple con los requisitos establecidos en el
Reglamento de Extension, emito dictamen favorable para que continie con los tramites
administrativos correspondientes.

Agradeciendo su atencién, me suscribo.

Licenciada Maria Regina Santos Orellana
Asesor Metodoldgico
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Estudiante

Ronal Vicente Velasquez Matute
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Estudiante:

Para su conocimiento y efectos consiguientes, transcribo a usted el punto DECIMO
CUARTO (14°) del Acta CINCUENTA Y UNO GUION DOS MIL DIECISIETE (51-2017)
de la sesidn celebrada por el Consejo Directivo el 11 de agosto de 2017, que literalmente
dice: .

“QECIMO CUARTO: EIl Consejo Directivo conocié el expediente que contiene el
Proyecto de Ejercicio Profesional Supervisado ~EPS- titulado: “DISMINUCION DE LA
MASA GRASA A TRAVES DEL EJERCICIO FISICO CON PREDOMINIO AEROBICO
EN ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS”, de la carrera de Licenciatura en Educacion
Fisica, Deporte y Recreacion, presentado por:

Ronal Vicente Velasquez Matute CARNE 2011-15811

El Consejo Directivo considerando que el proyecto en referencia satisface los requisitos
metodologicos exigidos por la Escuela de Ciencia y Tecnologia de la Actividad Fisica y
el Deporte -ECTAFIDE-, acuerda APROBAR SU REALIZACION y nombrar como
Asesor Técnico al Doctor Carlos Federico Alvarez Arango y como Asesor Metodolégico
a la Licenciada Maria Regina Santos Orellana”

Atentamente,

Licenciada Julia Alicia Ramirez Orizabal
ECRETARIA

/Gaby

Centro Universitario Metropolitano ~CUM- Edificio “A”
9% Avenida 9-45, zona 11 Guatemala, C.A. Teléfono: 24187530




USAC

TRICENTENARIA

Universidad de San Carlos de Guatemaia

Guatemala, 23 de octubre de 2017

Licenciado

Luis Alfredo Chacén Castillo

Coordinador General

Escuela de Ciencia y Tecnologia de la Actividad Fisica y el Deporte -
ECTAFIDE-

Estimado Licenciado Chacén:

Le saludo cordialmente, deseandole éxitos en sus labores diarias. El
motivo de la presente es hacer de su conocimiento que la Coordinacién de
actividad Fisica y Deporte de la Division de Bienestar Estudiantil Universitario,
tuvo a su cargo la supervision del estudiante Ronal Vicente Veldsquez
Matute, carné No. 201115811, el cual desarrolloc su Ejercicio Profesional
Supervisado con el tema: “Disminucién de la masa grasa a través del
ejercicio fisico con predominio aerébico en estudiantes universitarios™.
Los participantes de dicha investigacion fueron estudiantes de primer aiio de la
Facultad de Ingenieria que cursan deportes | y deportes Il

El periodo de supervision fue del 3 de julio al 12 de octubre del afic en curso;
durante el desarrollo de las 600 horas de practica de Grado, el estudiante
demostré puntualidad, responsabilidad, creatividad, colaboracién y dedicacién
en las funciones asignadas.

Agradeciendo su atencién a la presente, me suscribo de usted.

Atentamente,

“D Y ENSENAD A TODOS”
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Introduccion

La docencia, servicio e investigacion son los tres ejes principales del proyecto
de Ejercicio Profesional Supervisado -EPS- que contempla la Universidad de San
Carlos de Guatemala. Este se desarrolld bajo la coordinacion de la Unidad de
Salud, en forma especifica, a través del programa de actividad fisica y deporte. Se
brind6 servicio a los estudiantes universitarios a través del acondicionamiento

fisico para la disminucion de la grasa corporal.

El programa de ejercicios fue en forma planificada y sistematizada, orientado a
las necesidades y condicién fisica de los estudiantes, siguiendo la periodizacion
tradicional.

En el campo de servicio se desarroll6 un programa de acondicionamiento fisico
en forma predominante aerdbico, puesto que lo que se persiguid fue la
disminucién progresiva de la grasa corporal y asi mantener porcentajes

equilibrados.

En el campo de la docencia se brindaron charlas sobre los beneficios del
ejercicio fisico para la salud, debido a que el exceso de lipidos predispone en gran

manera al desarrollo de las principales enfermedades crénicas no transmisibles.

En el campo de la investigacion se midio indice de Masa Corporal (IMC) a
través del método de impedancia bioeléctrica, ello para registrar los datos
obtenidos, valorarlos, analizarlos y corroborar la incidencia del ejercicio fisico en el
cuerpo del estudiante. Todo lo anterior fue contemplado en este informe final de
Ejercicio Profesional Supervisado -EPS-, en el mismo se describe la metodologia
gue consisti6 en primera instancia, en evaluar la condicion fisica de los
estudiantes universitarios para un trabajo mas seguro y aplicar las cargas de
trabajo adecuadas y adaptadas a su condicion. Se realizaron dos pruebas fisicas y
de medicidon de masa grasa, durante la practica para evidenciar los beneficios del
ejercicio fisico con predominio aerdbico en la disminucion del porcentaje de la

variable expuesta.



1. Marco Conceptual
1.1 Antecedentes

La Unidad de Salud fue creada en el afilo 1971 por acuerdo de Rectoria
namero 7,735, como parte del Departamento de Bienestar Estudiantil,
teniendo como objetivo la creacion de los servicios médicos y psicoldgico a

los estudiantes de primer afio.

Dentro de la Unidad de Salud se contempla la actividad fisica y el deporte,
como un servicio a la comunidad universitaria en beneficio de la salud, desde
hace unos afos la unidad adolece en ciertos aspectos importantes y que se
han descuidado debido a la falta de personal capacitado el cual pueda

satisfacer las necesidades de la poblacion que cada dia crece mas.

La Organizacion Mundial de la Salud sefala que “el sedentarismo vy el
exceso de peso corporal son las causantes de 6 millones de muertes a nivel
mundial, equivalente al 10,3% del total de la mortalidad” (OMS, 2006, p. 21).

Un estudio realizado en el afio 2016 como practica de una de investigacion
de grado de la Escuela de Ciencia y Tecnologia de la Actividad Fisica y el
Deporte, llevado a cabo con la poblacion estudiantil de primer ingreso de la
Facultad de Ciencias Médicas, demostré que el ejercicio realizado en forma
sistematizado, planificado y adaptado, mantiene niveles estables de manera

significativa en el perfil lipidico.

Otro estudio llevado a cabo en el afio 2016 por un estudiante de la Escuela
de Nutricion de la Facultad de Ciencias Quimicas y Farmacia, como
investigacion, realizado con poblacion estudiantil heterogénea en el campus
central, en la cual incluia de manera aleatoria a estudiantes saludables,
deportistas y sedentarios, evidencié que los estudiantes que hacen ejercicio
de manera regular mostraron mejores parametros metabdlicos (HDL y

Triglicéridos) que su contraparte sedentarios.



1.2 Justificacion

El motivo para realizar el Ejercicio Profesional Supervisado -EPS- en
actividad fisica fue generar y ejecutar un programa de acondicionamiento
fisico que permitié incluir la docencia, el servicio y la investigacion en forma
integral. Por lo cual, el proyecto necesité de un plan de entrenamiento fisico
donde se educd a los estudiantes sobre la correcta forma de realizar
distintas clases de ejercicios fisicos de caracter predominantemente
aerobico, en funcion de descender la masa grasa con la finalidad de
mejorar su calidad de vida y evitar desarrollar factores de riesgo y el
posterior padecimiento de enfermedades crénicas no transmisibles (ECNT).
A su vez hacer conciencia en la poblacién estudiantil sobre la vital
importancia de la realizacidn de ejercicio fisico para la salud y de esta

manera poder gozar de los beneficios en distintos estadios de tiempo.

Es muy importante el fomento de la actividad fisica en la poblacion
estudiantil de la Universidad de San Carlos de Guatemala como principal
herramienta para el tratamiento de distintos tipos de enfermedades y su
prevencion, debido a que es la manera mas econdmica, sencilla y de
acceso facil para cualquier tipo de persona y brinda en lapsos cortos mas y

mejores resultados.

La aplicacion de distintos conocimientos en la materia, demuestran los
cambios inducidos por la practica deportiva, cuando se lleva a cabo de
manera planificada, estructurada y consciente.

Ademas de todo aquel que tenga acceso a esta labor pueda utilizarla
como una herramienta practica de trabajo, y conocer los distintos beneficios
gue proporciona la realizacion de actividad fisica de manera regular y

progresiva.



1.3 Determinacion del problema

La principal problematica de la Unidad de Salud, es la ausencia de
programas de actividad fisica, en la que se enfoquen principalmente al
desarrollo y mantenimiento de buenos hébitos que contribuyan a tener un
estilo de vida mas saludable y que a su vez se orienten a cubrir a toda la
poblacién estudiantil de la Universidad de San Carlos, por lo cual se
manifiesta en la mala utilizaciéon del tiempo libre o periodos de descanso, en
actividades que no involucran ningln gasto energético significativo y que a
largo plazo provocan que exista desequilibrio homeostatico en los
estudiantes debido a la inactividad y el consumo de comidas ricas en
calorias, esto es una de las principales causas para la adquisicion de malos
hébitos como lo son ingesta de abundante comida chatarra, consumo de
licor, tabaco y otra clase de drogas ilicitas, conlleva a incrementar factores
de riesgo en el desarrollo de enfermedades no transmisibles que de manera
progresiva deterioran la salud de los estudiantes, y se generan

complicaciones asociadas con los distintos sistemas.

1.4 Definicién del problema

¢ Es la falta de programas de actividad fisica en la Unidad de Salud de la
Universidad de San Carlos de Guatemala, lo que limita atender a la
poblacién estudiantil las necesidades de ejercitacion fisica de manera
regular y constante, para la prevencion del aumento de la masa grasa que

produce el desequilibrio homeostatico y el sindrome metabdlico?

1.5 Alcances y limites

1.5.1 Ambito geogréfico

Campus Universitario Central zona 12.

1.5.2 Ambito institucional
Division de Bienestar Estudiantil.

1.5.3 Ambito poblacional

Estudiantes de primer afio de distintas facultades.



1.5.4 Ambito temporal
Del 1 de julio al 31 de noviembre de 2017.



2. Marco Metodolégico

2.1 Hipotesis
La practica de actividades fisicas de manera regular planificada y
sistematizada, con predominio en el ejercicio de caracter aerébico influye
de manera positiva en el sujeto que la realiza, disminuyendo de esta forma
la masa grasa y promueve una mejor calidad de vida en la poblacion

estudiantil.

2.1.1 Variables

2.1.1.1 Independiente

Realizacion de ejercicio fisico con predominio aerdbico.

2.1.1.2 Dependiente

Descenso de la masa grasa.
Disminucion de colesterol y lipoproteinas.
Incremento de la resistencia aerdbica.

2.1.2 Indicadores

Grasa corporal.
Masa magra.
Capacidad cardiovascular.
Capacidad aerdbica.
2.2 Objetivos
2.2.1 Objetivo general
Promover un programa de actividad fisica enfocado en disminuir el
porcentaje de masa grasa en los estudiantes universitarios a través de

actividades fisicas con predominio aerobico, aplicando el método de

impedancia bioeléctrica.



2.2.2 Objetivos especificos

Crear conciencia de los beneficios de la actividad fisica a través de
un programa planificado y sistematizado en estudiantes sedentarios.

Medir el progreso en el descenso de la masa grasa, por medio del

meétodo de impedancia eléctrica.

Evidenciar los avances en el descenso de la masa grasa obtenidos,
en los estudiantes por consecuencia de la practica periddica de

ejercicio.
2.3 Poblacion

La poblacion con la cual se trabajo fueron en su totalidad estudiantes de
la Facultad de Ingenieria que cursan deportes | y deportes Il, de la totalidad
de los asistentes se conté con un grupo de 17 estudiantes con el cual se
llevd a cabo la parte investigativa del Ejercicio Profesional Supervisado
-EPS-, las clases se impartieron de lunes a viernes con un promedio de 20
a 35 asistentes con un rango de edad de 17 a 22 afios, el 70% de los
asistentes eran hombres, siendo este un grupo heterogéneo la actividad
fisica fue adaptada a las necesidades de cada uno de ellos respetando los

procesos de adaptaciéon y capacidades.
2.4 Fuente de informacion
La informacion clave sobre el estado fisico de la poblacion estudiantil fue

proporcionada por:

Cuestionarios para determinar el estilo de vida y actividad fisica que
realizan.

Registro de los test fisicos y de impedancia bioeléctrica.
La informacion se obtuvo de las siguientes fuentes:

Unidad de Salud de la Universidad de San Carlos de Guatemala.



Biblioteca Central de la Universidad de San Carlos de Guatemala.

2.5 Tratamiento de la informacién

La informacion fue clasificada en resimenes de contenido y tabulada en
hojas de Excel, para la planificacion y organizacion del proceso pedagdgico

de las actividades realizadas y de esta forma facilitar el acceso.

Se utilizaron bloques de notas y hojas de apuntes, para llevar una bitacora
de lo realizado y para que sirviera en la ensefianza de lo planificado sobre
los fundamentos fisicos, tedricos, técnicos de los ejercicios y el vinculo
estrecho que existe con respecto a la salud y de su beneficio con la

reduccion de la masa grasa.



3. Marco Teorico

3.1 Sobrepeso y obesidad
La definicion técnica del sobrepeso es “el indice de masa corporal (IMC)
de 25 a 29,9 kg/m2. La obesidad se define como un indice de masa corporal
de 230 kg/m?#’ (Earle y Beachle, 2008, p. 583).

La pregunta de como y porqué se produce el sobrepeso y obesidad
no la responde ninguna teoria, no obstante, los principales factores de
aumento del sobrepeso y obesidad a nivel mundial se consideran como: “un
desequilibrio energético causado por los alimentos hipercaloricos, un estilo
de vida sedentario, influencias genéticas, medioambientales, sociales,
conductuales, metabdlicas y en forma posible raciales” (Earle y Beachle,
2008, p. 585).

3.1.1 Tipos de obesidad
Para poder el comprender el patron de sobrepeso y obesidad hay

gue conocer los tipos de distribucion de grasa corporal:

“La obesidad androide: este tipo de obesidad se caracteriza por la
forma de manzana, en la cual presenta grandes cantidades de grasa

en las areas del tronco y el abdomen.

La obesidad ginecoide: este tipo de obesidad se caracteriza por la
forma de pera, la cual denota grandes cantidades de grasa en las

caderas y muslos” (Echeverria, 2014, p.3).




Figura 1.3. Tipos de distribucién de grasa corporal.
Fuente: Echeverria (2014).

3.1.2 Grasa corporal

Las grasas son un tipo de lipidos que cumplen funciones
organicas diferentes. Asi lo expresan Earle y Beachle (2008)
‘cumplen la funcion de precursor en la formacion de hormonas, asi
mismo sirve de fuente de fuente de energia para sintesis de ATP
(Adenosintrifosfato)” (p. 51).

3.1.3 indice de masa corporal

El indice de masa corporal es un método utilizado para
calcular y valorar el sobrepeso y la obesidad, conjuntamente para
monitorizar los cambios en el peso corporal (Aguilar, 2002).

Tabla 1.3. Clasificacion de la obesidad y el sobrepeso.

e C . Tipo de Riesgo de enfermedad en relacion con el peso
Clasificacion . IMC P .
Obesidad y el perimetro de cintura normales
Hombres < 102 Ka/m2 Muieres 88 cm Hombres 2 102 cm
cm segun IMC 9 J Mujeres =2 88 cm
Bajo peso <18.5
Normal 1854
24.9
25.
Sobrepeso ésgooa Aumentado Alto
. 30.0a
Obesidad I 34.9 Alto Muy alto
35.0a
Il 399 Muy alto Muy alto
Obesidad I >40 Extremadamente Extremadamente
extrema B alto alto

Fuente: Schiwingshackl y Strasser, 2013: (p.35).
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3.1.4 Problema de sedentarismo

La inactividad fisica o sedentarismo ha aumentado en este
siglo, debido a las exigencias académicas y laborales, la mecanizacion
y el desarrollo de la tecnologia han reducido el trabajo manual, andar y
caminar ya no son modos comunes de transporte. La Organizacion
Mundial de la Salud -OMS- (2006) sefiala que “el sedentarismo
favorece el avance rapido de enfermedades crdnicas no transmisibles
como el infarto de miocardio, la obesidad y la diabetes mellitus tipo II,
se van desarrollando lentamente hasta que se manifiestan al cabo de

los afios como una enfermedad”.

Asi, en los Ultimos afios, se estd produciendo una
revalorizacion de la Educacion Fisica y el Deporte, como contenido
capaz de establecer una formacion integral de la persona a través
de manifestaciones motrices, favorecido por el incremento
importante de profesionales vinculados con esta area de
conocimiento.

Sin embargo, y a pesar de que buena parte de la gente
conoce bien los beneficios que conlleva la practica de actividades

fisico deportivas (Segura et al., 1999).

So6lo un porcentaje minimo de la poblacién realiza
sistematicamente ejercicio fisico consiguiente, el incremento que se
ha producido en los ultimos afios, en la practica de la actividad
fisica en la poblacién adulta, se ha dado solamente en los
individuos activos con anterioridad y no en los sedentarios. Por lo
cual Salgado (1998) afirma que “el problema de fondo actual ya no
radica en convencer a la poblacion de los beneficios de la actividad
fisica, sino en disefar estrategias que ayuden a los individuos a
permanecer en un programa de actividad fisica una vez estén ya

apuntados en él” (p. 66).
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3.2 Ejercicio fisico en la universidad

La universidad es un entorno propicio en donde se forman
integralmente los estudiantes, deben simpatizar por el bienestar fisico,
mental, social e integrar la formulacién de propuestas que faciliten la
disminucién del sedentarismo. Por lo cual se tiene que aprovechar todos los
recursos para el beneficio de la poblacién estudiantil universitaria en pro de
la salud.

Aqui se citara a Gutiérrez (2000) quien afirma lo siguiente:

La actividad fisico deportiva estd ocupando paulatinamente un lugar
privilegiado dentro del marco de la sociedad. La magnitud social deportivo
ha calado profundamente en virtud de la importante difusion que de él se
hace en los diversos medios de comunicacion, apareciendo un creciente
interés por el desarrollo de los aspectos relativos al conocimiento y
comprensién de los factores que determinan que las personas adquieran
estilos de vida activos y perdurables en el tiempo (p.5).

Un estudio transversal sobre actividad fisica, obesidad, consumo de
alcohol y dependencia a la nicotina, en 696 estudiantes de la Facultad de
Ciencias Médicas de la Universidad de San Carlos de Guatemala indicé
que:

La prevalencia de los factores de riesgo modificables en las
enfermedades cronicas no transmisibles estimé: 38% de estudiantes con
sobrepeso y obesidad, 20% de sedentarismo, 10% de riesgo de
enfermedades cardiovasculares, 28% de consumo de alcohol y un 2%

dependientes a la nicotina (Reyes et al. 2005, p. 65).
3.2.1 Tipo de ejercicio fisico

Al referirse de ejercicio fisico por salud, se piensa en ejercicio en
forma predominantemente aerébico. La gran mayoria de los estudios
proponen realizar actividades en forma continua a intensidad leve a
moderada, sin embargo, algunos estudios han demostrado que las

actividades en forma fraccionada como alternativa, tienen la misma
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eficacia. EI American College of Sports Medicine (2009) propone lo

siguiente:

Minimo de 30 minutos de ejercicio diario.
Fraccionado o continuo.

Ejercicios como trotar, correr, carrera en bicicleta, baile, clases
dirigidas (p. 459).

3.2.2 Ejercicio para la reduccion de la grasa corporal

A la hora plantear un programa de actividad fisica, se tienen que
tomar en cuenta factores muy importantes para que la realizacion
sea segura y eficaz. A continuacion, se considera los principales

factores que influyen en la carga de ejercicio fisico por salud.

3.2.3 Duracion del ejercicio fisico

El tiempo estipulado para la realizacion de ejercicio fisico por
salud es de 30 minutos como minimo, en una actividad de leve a
moderada. La frecuencia debe ser en forma minima de 3 sesiones
por semana. Torres (2010) afirma que: “la practica acumulada de 150
minutos como minimo a la semana, tiene efectos sobre las
patologias y otro tipo de enfermedades asociadas a la obesidad,

como la diabetes” (p.3).

Sin embargo, Jakicic y Otto (2005) afirman que: “existe evidencia de
la importancia de incrementar estos valores minimos de ejercicio con
el objetivo de acelerar la pérdida de peso corporal a lo largo del

tiempo” (p. 231).

3.2.4 Intensidad del ejercicio fisico
La intensidad como aspecto cualitativo, es la percepciéon del grado
de esfuerzo durante la realizacion de la actividad fisica o en forma

especifica ejercicio fisico. Para que exista una pérdida de grasa
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corporal la intensidad del ejercicio fisico debe estar en funcion del

consumo maximo de oxigeno y la frecuencia cardiaca. Asi lo afirma

Valenzuela (2002) “La monitorizacion de la practica diaria de ejercicio

fisico hace dificil valorarla. Sin embargo, puede ser monitoreada a

través de una tabla de clasificacion de intensidad” (p. 67).

Tabla 2.3. Clasificacion de la intensidad del ejercicio basada en un tiempo de

actividad entre 20 a 40 minutos de entrenamiento de resistencia.

Intensidad %VO2 max. %FC maxima
Muy leve <30 <35
Leve 30 a 49 35a59
Moderada 50a74 69a79
Pesada 75a84 80 a 89
Muy pesada =285 =290

Fuente: Valenzuela, 2002: (p.68).

3.2.5 Beneficios del ejercicio fisico

El ejercicio fisico aerdbico tiene evidencia solida, por lo cual esta

claramente relacionado con un mayor gasto energético durante la

sesion del entrenamiento respecto al de fuerza. Segun Strasser

(2012) indica que “si hay una relacion inversa entre la capacidad

cardiorrespiratoria y todas las causas de riesgo de muerte o diabetes

tipo II” (578).

3.2.6 Actividad fisica y educacion

Para abordar el enfoque de la actividad fisica desde la

educacién, es importante plantear que la Educacién Fisica se

convierte en su referente tedrico y que, desde la aproximacion

conceptual, de contenidos y tratamientos metodoldgicos, involucra
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disciplinas cientificas naturales y humanas, que facilitan su
desarrollo.

En esta perspectiva Vidarte (2011) establece el continuo
cambio que viene estableciéndose en torno a la Educacion Fisica,
cambios influenciados por lo social, lo psiquico y lo cultural. Los
procesos pedagodgicos desarrollados en esta tendencia influyen en la
formacion de los sujetos, donde el ejercicio fisico deja de ser un fin
para convertirse en un medio mas de formacion; la actividad fisica se
pone a disposicion de las posibilidades del individuo, conociendo y

atendiendo sus motivaciones y necesidades (p. 207).

3.2.7 Promocion de la actividad fisica

La actividad fisica se retoma desde la promocion de la salud a
través de la intervencién de profesionales en esta area, instituciones
sanitarias y educativas como un medio intercesor fundamental que
contribuye en la obtencion de resultados significativos en pro de la
evolucion y mejoramiento de la calidad de vida. La Organizacion
Mundial de la Salud (2002) la considera como el factor que interviene
en el estado de la salud de las personas, y la define como la principal
estrategia en la prevencién de la obesidad entendiéndola como
‘cualquier movimiento corporal producido por los musculos
esqueléticos y que produce un gasto energético por encima de la
tasa de metabolismo basal. Incluye actividades de rutina diaria, como
las tareas del hogar y del trabajo” (p. 45).
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4. Marco Operativo

4.1 Recoleccion de datos
Todos los datos obtenidos en relacién con la condicién fisica, salud,
enfermedades y lesiones de los estudiantes fueron recolectados y anotados
en una hoja de calculo, éstos se fueron tabulando para hacer mas facil y
practica la interpretacion de los resultados que se iban obteniendo en cada
uno de los estudiantes en las distintas pruebas fisicas, para luego
analizarlas en el equipo de computo y realizar su respectiva valoracion.

4.2 Trabajo de campo

4.2.1 Servicio

Se elabor6 un programa el cual su principal funcién fue el
acondicionamiento fisico, enfocado en la mejora de la salud y su
somatotipo, utilizando distintos métodos, para hacer mas activa y
dindmica la clase, a su vez se utilizaron diversos implementos, como
también se trabajo con el propio peso corporal para la realizacion de
ejercicios anaerdbicos, haciendo énfasis en el beneficio de las
actividades aerodbicas y de como se correlacionan en el descenso de

la masa grasa.

Los métodos de ensefianza que facilitaron la asimilacion del
contenido y que se utilizaron en el programa de actividad fisica para

este tipo de poblacion fueron:
Método deductivo:

Este método se utilizd para desarrollar la teméatica que parte de los
conocimientos generales hacia lo particular, en el cual se presentaron
principios, conceptos y definiciones para ayudar al estudiante a
comprender de manera oOptima la secuencia légica de lo que se busca

en su desarrollo.
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Método simbdlico o verbalistico:

Este método se utiliz6 como ejemplificacion de los distintos tipos de
actividades a desarrollar con el estudiante, fue también una manera

claray grafica de poder explicar la realizacion de los ejercicios.

Método activo:

Con la participacion del alumno y el mismo método y sus actividades
fue el que logré la motivacion del alumno. Todas las técnicas de
ensefianza fueron activas mientras el profesor fue el orientador del

aprendizaje.
4.2.2 Docencia

A manera de obtener informacion en el campo de la docencia
tendrd el acercamiento con los estudiantes para llevar a cabo una
entrevista en la cual se pasara un cuestionario para determinar su

estado de salud.

Clases magistrales en las cuales se dara a entender el contenido

a tratar dentro del programa de actividad fisica.

Conferencias en las cuales se haga énfasis en disminucion de la

masa grasa a través del ejercicio fisico y de sus beneficios a la salud.

Educar sobre la diversidad de ejercicios y de las actividades a
realizar mediante diversos expertos que se contactaran para hacer

mas emotiva la participacion de los estudiantes.

Se contara con un espacio fisico, en el cual los estudiantes
podran abocarse y de esta manera solventar cualquier situacion,

dudas o inquietudes.
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4.2.3 Investigacion

El tipo de metodologia utilizada fue por medio de examenes de
impedancia eléctrica que se llevaron a cabo por medio de una tanita,
la cual proporciond la informacioén para poder valorar los indices de
masa grasa en los estudiantes de primer ingreso de la Facultad de

Ingenieria.

Se dio inicio de una base la cual fundamento el contenido expuesto,
se recopilo la informacion de distintas fuentes dentro de la Universidad
de San Carlos con el objetivo de poder sustentar los temas que se

plantearon dentro de la problemética presente.
Método analitico:

Se analizaron las distintas variables para determinar de esta manera
la relacién intrinseca entre ellas y poder asi correlacionar la actividad
fisica con predominio aerdbico y el descenso de la masa grasa.

Método sintético:

Se razond el descenso de la masa grasa por consecuencia de la
actividad periddica de ejercicio con predominio aerébico, por medio de

la toma de datos en distintos periodos dentro del programa.
Cuestionario:

Fue un método por medio del cual, se recopil6 la informacion para
determinar cudl era el estilo de vida de los estudiantes en relacion con
las actividades fisico deportivas y la correlacion entre los factores de
riesgo que existen, posterior a este procedimiento se tabularon los
datos obtenidos en hojas de Excel, en las que se llevd un control mas

eficaz y de esta manera que el analisis fue de manera mas practica.
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4.3 Actividades realizadas durante el Ejercicio Profesional Supervisado -EPS-
4.3.1 Desarrollo del plan de entrenamiento

4.3.1.1 Informacién general
Introduccion:

El programa de actividad fisica fue dividido en distintos
periodos en los cuales se buscé alcanzar objetivos distintos,
tomando como base el objetivo principal, por lo cual se
promovié la realizacion de ejercicios de caracter aerdbico de
manera planificada y de forma sistematizada y asi se sentaron
las bases de adaptacién del organismo de los estudiantes

para de esta forma alcanzar a optimizar su somatotipo.
Numero de estudiantes: 16.

Objetivos:

Fisicos:

Obtener un somatotipo ideal por medio de la practica

consecuente de ejercicio aerébico.
Técnicos:

Desarrollar el conocimiento para ejecutar e implementar
los distintos ejercicios en funcion de potenciar las

capacidades.
Tedricos:

Conocer la incidencia directa que existe entre la
practica de actividades fisico deportivas y el mantenimiento de

la salud, por medio del conocimiento tedrico.
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Aprender la correcta utilizacion de lenguaje técnico al

momento de la realizacion de ejercicios.
4.3.1.2 Informacién especifica

Fecha de inicio: 3 de julio de 2017.

Fecha de culminacion: 30 de octubre de 2017.
Horario: 7:00 a 15:00 horas.

Das: 5.

Cantidad de semanas: 17.

Cantidad de dias: 80.

Periodo preparatorio:

Se sentaron las bases sobre la cual hubo una adaptacion
en el cuerpo del individuo para la adquisicion y acumulacion
de capacidades motoras y coordinativas multilaterales. Se
destaco por el desarrollo de volumenes altos e intensidades
bajas que se fueron permutando segun se avanz0 en sus
fases. En este periodo el principal objetivo fue que el sujeto se

adaptara progresivamente a las cargas y a un nivel de

intensidad medio.
No. de semanas: 4 (del 3 al 28 de julio de 2017).
Total de dias: 20.
Tiempo de trabajo en minutos: 1,200.

Periodo desarrollador:

Se destacd por el alcance de una condicion fisica alta, en el
que hubo una alternancia de los trabajos fisicos. Su principal

objetivo fue disminuir el porcentaje de masa grasa en los
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estudiantes mediante el trabajo fisico de caracter aerobico;
mediante el aumento de la intensidad de trabajo que fue alto
debido a que en este periodo fue en donde hubo mayores

adaptaciones.

No. de semanas: 9 (del 31 de julio al 29 de septiembre de
2017).

Total de dias: 45.

Tiempo de trabajo en minutos: 2,700.

Periodo de transitorio:

En este periodo lo fundamental fue que el sujeto no perdiera
las adaptaciones que logré adquirir, como lo fue el descenso del
porcentaje de masa grasa, el objetivo fue facilitar la
recuperacion activa después del ejercicio, y la renovacion de
reservas de adaptacion. Los contenidos que destacaron en que
el sujeto realizé6 minima actividad para la restitucién fisiologica o

descanso activo.
No. de semanas: 4 (del 2 al 27 de octubre de 2017).
Total de dias: 20.

Tiempo de trabajo en minutos: 1,200.
4.3.1.3 Test motrices

2 test fisicos (del 3 de julio al 27 de octubre de 2017).
2 pruebas para determinar el porcentaje de masa grasa.

Tipos de pruebas fisicas:
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Test de Cooper:

Sirve para medir la resistencia aerobica y medir el Vo2 max.,
que representa la capacidad méxima del organismo para
transportar/metabolizar el oxigeno en la sangre durante un
minuto.

Es la manera mas eficaz de medir la capacidad aerdbica de un
individuo, cuanto mayor sea el Vo2 max, mayor sera la
capacidad cardiovascular. Se mide en ml/ kg/min. Pero si lo
multiplicamos por nuestro peso corporal, el resultado se
expresara en litros.

Test Composicion Corporal o Impedancia Bioeléctrica:

Este test nos sirve para determinar la composicion corporal del
sujeto que estamos evaluando, el principal objetivo es
mediante esta evaluacién poder saber cual es la masa
predominante en el cuerpo del evaluado, y asi poder tomar
acciones correspondientes en funcion de una mejora de su

salud.
4.3.2 Programa de servicio

El objetivo fue el disminuir el porcentaje de masa grasa en los
estudiantes a través de la practica consecuente de ejercicio aerdbico
de manera planificada y sistematizada respetando los procesos de

adaptacion.

En su mayoria las actividades y de acondicionamiento fisico se
llevaron a cabo en la cancha de usos multiples que se encuentra
frente al edificio M3, trabajando ejercicios anaerdbicos y con

predominio aerdbico.

Los métodos de entrenamiento fueron variados con la finalidad de
optimizar el espacio y los recursos, el trabajo realizado fue por
tiempo y por repeticiones.
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En cuanto a la dosificacion de las cargas aplicadas a los
estudiantes, se realiz6 en base a lo complejo del ejercicio, debido a
que la institucién no cuenta con material didactico se utilizo el peso de
los asistentes, como también balones medicinales y sogas, las
repeticiones al ser trabajo de caracter anaerdbico estuvieron en un
rango de dentro de 15 a 30 repeticiones y cuando se trabajé por

tiempo este estuvo dentro de los 15 a 60 segundos.

Se colaboré en distintas actividades realizadas por otros
departamentos a lo largo del Ejercicio Profesional Supervisado -EPS-,
como lo fue el apoyd en la feria de la salud realizada por el PIVS,
apoyo en actividades como la organizacion de la prueba de Cooper
realizada a 600 estudiantes de Fisica Fase |, de la Facultad de

Ciencias Médicas.
4.3.3 Programa de docencia

Como objetivo lo que se prioriz6 fue crear conciencia sobre la
importancia de mantener un porcentaje de masa grasa ideal que no
sobrepase el 25% en hombres y un 34% en mujeres, ambos géneros
en dependencia de la edad. Como también la manera correcta para
realizar ejercicios y de los pasos a seguir antes durante y después de
realizar cualquier actividad que involucre un gasto energético

significativo, y de esta manera minimizar posibles lesiones.

La platicas y charlas fueron de vital importancia haciendo énfasis
directo sobre como la practica de ejercicio beneficia todos los sistemas
de nuestro organismo y mantiene el porcentaje de masa grasa ideal.
Estas se llevaron a cabo de manera interactiva y participativa por parte
de los estudiantes, solventando las dudas acerca de la actividad fisica

y de correcta forma de realizarla.
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4.3.4 Programa de investigacion

El objetivo especifico fue demostrar por medio de los valores
obtenidos, como la practica consecuente de ejercicio aerobico
planificado y sistematizado cambié el porcentaje de masa grasa al inicio
y al final del programa de acondicionamiento fisico.

La investigacion que se realizé fue descriptiva debido que, consistio
en determinar los cambios en el porcentaje de masa grasa a través de

la practica del ejercicio aerdbico.

Las pruebas para determinar el porcentaje de masa grasa se
realizaron en la oficina de la Coordinacion de Actividad Fisica y Deporte
utilizando una tanita la cual proporcion6 los datos, las pruebas se
realizaron al inicio del programa y al finalizar éste para poder
correlacionar las variables y el programa de ejercicio que se enfoc6 en
el ejercicio con predominio aerébico para conseguir el descenso de la

masa grasa.
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5. Analisis e interpretacion de resultados

5.1 Programa de servicio

A lo largo del programa se promovié el cambio del estilo de vida
sedentario por uno saludable, en el cual se adquirieran buenos habitos y
partiendo de ello gozar de los beneficios a distintos plazos de tiempo. A su
vez se educo a los participantes del programa, en la correcta realizacion de
los ejercicios minimizando lesiones y la realizacidén del trabajo por tiempo y

por repeticiones durante los distintos estadios de la practica.

La metodologia de trabajo en el &rea de servicio consistio en el trabajo

con predominio aerébico y trabajo anaerdbico respectivamente.

El trabajo aerdbico realizado durante las clases fue realizado por tiempo,
priorizando la resistencia cardiovascular y el descenso de la masa grasa por

medio de la utilizacion de los lipidos como fuente de energia.

El trabajo anaerdbico realizado durante las clases por repeticiones se
utilizé en las sesiones de entrenamiento enfocado en la resistencia a la

fuerza muscular.
5.2 Programa de docencia

La realizacion del Ejercicio Profesional Supervisado -EPS- con la
poblacion estudiantil, reforz6 el conocimiento acerca de los beneficios de
realizar ejercicio en pro de la salud y como es una herramienta valiosa para
prevenir y tratar enfermedades causadas por la elevacion de grasa corporal

en el organismo humano.

La parte de la docencia se realizé de dos maneras, la primera consté de
recibir platicas y charlas con el médico jefe de la Unidad de Salud, como

parte formativa del epesista en las cuales se trataron temas de fisiologia.
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En la segunda, se brindaron charlas y platicas a los estudiantes inscritos
en el programa de acondicionamiento fisico con un tiempo de 20 a 40 min.
La parte préactica de la clase dio inicio con la descripcion y manera
correcta de realizar los ejercicios como a su vez el objetivo segun la etapa

del entrenamiento. Respondiendo siempre a las dudas de los asistentes.

El resultado obtenido en cuanto al contenido expuesto fue asimilado de
manera positiva aumentando su conocimiento y aplicandolo en su vida

diaria.

Por consiguiente, el objetivo planteado en docencia tom6 un rumbo

distinto, pero siendo éste satisfactorio para las partes involucradas.
5.3 Programa de investigacion

La investigacion dentro del Ejercicio Profesional Supervisado -EPS- tuvo
como objetivo el evidenciar como la practica de ejercicio con predominio
aerdbico favorece el descenso de la masa grasa en los estudiantes
universitarios, mediante un programa de acondicionamiento fisico
planificado, sistematizado y adaptado a las necesidades, durante un lapso
de 4 meses, en los cuales los asistentes participaron de manera activa
cumpliendo con los procesos de adaptacion y objetivos distintos dentro de
la planificacién. Las evaluaciones con respecto al porcentaje de masa grasa
se realizaron en la Coordinacién de Actividad Fisica y Deporte de la Division

de Bienestar Estudiantil.

Se realizaron los test de impedancia bioeléctrica y Prueba de Cooper al
dar inicio y al final del programa para evidenciar los cambios producidos en

los estudiantes.
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5.4 Graficas

Tabla No. 5.1. Prueba de impedancia Bioeléctrica

Estudiantes | Género Fecha Peso (Ib) | MG (Ib) Fecha Peso (Ib) | MG (Ib) | Disminucién de
1ra. prueba 2da. prueba la grasa
corporal
1 F 170.05 | 62.03 168.05 | 62 0.03
2 F 163 | 61.05 164 | 61.08 0.03
3 F 165.22 | 649 16522 | 64.8 01
4 F 168.2 81 169.1 | 823 13
5 F 1425 | 4859 1421 | 4841 018
F
6 1223 | 2061 - 1213 | 196 101
M 5 3
7 =) 145.55 51.3 I3 145.5 51.4 -0.1
[}
M ] °
8 3 164.25 | 512 o 165.15 | 51.1 01
o o
= >
9 M 2 1309 | 4245 g 1325 | 424 0.05
10 M - 1553 | 49.6 3 1553 | 49.4 02
— ™ M
11 M 159.4 | 55.1 ° 160 55.2 01
12 M 1109 | 254 1113 | 253 01
13 M 119.46 | 334 121 335 01
14 M 145.55 40.55 145.5 40.54 0.01
15 M 195.45 | 81.65 1932 | 8021 1.44
16 M 165 68.3 165.1 | 682 01

Fuente: elaboracion propia, a través la informacion conseguida de los
estudiantes de la Facultad de Ingenieria.

A través de prueba de impedancia bioeléctrica se analizd la cantidad de grasa
corporal expresada en libras. En la tabla 5.1 se observan los cambios sucedidos
en una temporalidad de cuatro meses. El promedio de reducciéon de grasa corporal
antes y después del programa de entrenamiento fue de 0.11 Ib. evidenciado el

progreso del entrenamiento realizado en forma sistematica y planificada.
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Gréfica No. 1

Mejora en el descenso del porcentaje de masa grasa.
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Cambios de la grasa corporal expresado en |b

=0.03 =-0.03 0.1 =-13 =0.18 1.01 =-0.1 =0.1 = 0.05 =02 =-0.1 =0.1 =-0.1 =0.01 1.44

En la grafica 1 se evidencian los cambios de la grasa corporal expresados en
porcentajes. Del total de la poblacién atendida el 27% fue de género femenino y el
73% del género masculino. El 69% de los estudiados tuvieron cambios positivos
en la reduccion de la grasa corporal, 31% no tuvieron cambios positivos en el
porcentaje de grasa corporal, esto es debido a distintos factores principales como
alimentacion, horas de suefio, frecuencia y tiempo de actividad fisica. EI cambio
mas significativo registrado en la pérdida de masa grasa fue de 30%.
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Tabla 5.2. Prueba de resistencia cardiovascular mediante Test de Cooper.

Fecha Distancia Fecha Distancia Diferencia
Estudiantes | Género | 1ra. . Clasificacion | 2da. . Clasificacion de
recorrida recorrida .
prueba Prueba recorrido
1 F 1600 Regular 1820 Regular 220
2 F 1880 Regu'ar 1800 Regular -80
3 F 2000 Media 2220 Media 220
5 F 2400 Media 2600 Media 200
6 M g 1690 Baja g 1853 Baja 163
7 M E 1776 Baja E 1790 Baja 14
8 M @ 2400 Media o 2800 Buena 400
0 0
9 M § 1765 Baja § 1844 Baja 79
10 M 2 1609 Baja g 1954 Regular 345
11 M S 2400 Media = 2780 Buena 380
12 M 2200 Baja 2406 Regular 206
13 M 1600 Baja 1932 Baja 332
14 M 2200 Regular 2330 Regular 130
16 M 2000 Regular 2400 Media 400

Fuente: elaboracion propia, a través la informacion conseguida de los estudiantes
de la Facultad de Ingenieria.

A través de la Prueba de Cooper se estimé la salud cardiovascular. Se clasificaron

a través del baremo disefiado por el Instituto de Cooper. En la tabla 5.2 se

observan los cambios registrados en una temporalidad de cuatro meses. El

promedio en el aumento de metros antes y después del programa de

entrenamiento fue de 228.06m.

29




Gréfica No. 2

Incremento de la resistencia cardiovascular

Salud cardiovascular 1ra. evaluacion

0% 0%

Salud

M Baja MRegular ®m Media M Buena M Excelente

En la gréfica 1 se registran los cambios de la salud cardiovascular expresados en
porcentajes. Del total de la poblacién atendida el 27% fue de género femenino y el
73% del género masculino. El 37% de la poblacion se clasifico en la salud
cardiovascular baja, el 38% en regular, el 25% en media, en la clasificacién buena

y excelente no hubo clasificados.
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Gréfica No. 3

Mejora de la resistencia cardivascular, segunda evaluacion.

Salud cardiovascular 2da. evaluacion

0%

B Baja MRegular ® Media BBuena M Excelente

En la grafica 2 se registran los cambios de la salud cardiovascular expresados en
porcentajes. Del total de la poblacién atendida el 27% fue de género femenino y el
73% del género masculino. El 37% de la poblacion se clasifico en la salud
cardiovascular baja, el 37% en regular, el 13% en media, el 13 en buena, en la
clasificacion excelente no hubo clasificados. En comparacion con la primera
prueba aumentaron el recorrido en metros y en forma indirecta mejoraron la salud

cardiovascular.
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6. Conclusiones

Se logré medir el descenso en el porcentaje de la masa grasa en los
estudiantes que participaron en el programa de acondicionamiento fisico, por
medio del test de impedancia bioeléctrica, el cual se realizd en 2 ocasiones
para demostrar los efectos y el progreso por realizar ejercicio, a su vez éste
demostré ser una poderosa herramienta para el logro de distintos objetivos de
caracter académico, ademas desarrolla destrezas en los estudiantes, los
prepara de manera fisica, cognitiva, y mejora la calidad de vida.

La realizacidn de ejercicio fisico provoca importantes efectos positivos en
los distintos sistemas corporales, se concretan en la mejora de las distintas
capacidades fisicas funcionales, en la reduccién de peso, asi como en la
disminucién del riesgo de padecer cualquier tipo de enfermedad no

transmisible.

Se creo conciencia de los beneficios a la salud que resultan de la practica
de ejercicio fisico con predominio aerdbico, y como éste debe de estar

planificado y sistematizado para alcanzar los resultados deseados.

Los beneficios de la realizacion de ejercicio en personas sedentarias son
mAas notorios que con quienes lo practican en forma regular, al mejorar la

calidad de vida, rendimiento académico y fisico.

La realizacion del Ejercicio Profesional Supervisado -EPS- ayuda a consolidar
los conocimientos adquiridos en su vida estudiantil, contribuye en la formacién
profesional ademas de promover de actividad fisica orientada a la prevencion

del desarrollo de sindrome metabdlico.
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7. Recomendaciones

Se recomienda a las areas, Médica, Psicoldgica, y Nutricion las cuales se
encuentran dentro de la Unidad de Salud de la USAC, trabajar en conjunto
para la promocion de la salud y asi satisfacer las necesidades de los

estudiantes, enfocandose en un verdadero desarrollo integral.

Promover y facilitar la realizacion de actividades fisico deportivas en las
cuales se involucre a toda la poblacion universitaria, para lograr una mejora
en la calidad de vida y asi promover buenos habitos los cuales se

transfieran en un buen estado de salud.

A la Coordinacion de Actividad Fisica y Deporte, elaborar programas de
actividad fisica adaptados a los diferentes tipos de lesiones, enfermedades
y capacidades fisicas, para un trabajo mas seguro y homogéneo, del cual
se puedan desprender investigaciones que se concreten en acciones en

beneficio de la poblacion universitaria.

Con la finalidad de brindar apoyo y servicio mas completo se hace de
vital importancia invertir en la compra de material para la practica fisica y
deportiva que sea nuevo, novedoso Yy llamativo y que ayude a incentivar a la

participacion y mejorar la salud.
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Plan de entrenamiento

Anexo |

Macrociclo

Periodos Preparatorio Estabilizacion Transicién
Etapas General Especial Obtencién de la forma fisica Mantenimento
Meses Julio Agosto Septiembre Octubre
Microciclos 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Tareas Fundamentales ™ Int Int Aju Aju | Aju | Aju Car | Imp | Car | Imp | Car | Car | TM Rec | Rec | Rec
Dias 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5
Minutos 300 300| 300| 300| 300| 300| 300| 300| 300| 300| 300| 300| 300| 300| 300| 300| 300
% Volumen 50 55 65 65 70 65 65 70 75 70 75 70 70 65 60 60 60
Pre. General Total Total Total Total

40% = 240 35% =210 25% =675 35% =420
Pre. Especifica 25% =150 30% =180 25% =675 30% = 360
Pre. Técnica 30% =180 30% =180 40% = 1080 30% = 360
Pre. Psicoldgica 5% =30 5% =30 10% =270 5% =60
Total de semanas 2 2 9 4
Tiempo/trabajo 600 600 2700 1200
Pre. Fisica Gral./minutos 120 | 120 | 105 | 105 | 75 75 75 75 75 75 75 75 75 | 105 | 105 | 105 | 105
Pre. Fisica Esp./minutos 75 75 90 90 75 75 75 75 75 75 75 75 75 90 90 90 90
Pre. Fisica Téc./minutos 90 90 90 90 | 120 | 120 | 120 | 120 | 120 | 120 | 120 | 120 | 120 | 90 90 90 90
Pre. Psicoldgica/minutos 15 15 15 15 30 30 30 30 30 30 30 30 30 15 15 15 15




Anexo I

Cuestionario de salud

Fecha:

Nombre:

Actividad que desempefia: Administrativo: Docencia Estudiante
Facultad:

Teléfono (Domicilio): Movil: E-mail:

En caso de urgencia, ¢.con quién contactar?

Nombre: Relacion:
Teléfono (Domicilio): Movil:

Médico de cabecera

Nombre: Teléfono:

Historial

¢Ha tenido o tiene en la actualidad alguna de las siguientes patologias? (Ponga una cruz en caso
afirmativo).

Fiebre reumatica

Operacién reciente

Edema (tobillos hinchados)

Hipertensién arterial

Lesion de espalda o de rodilla

Hipotension arterial

Convulsiones

Neumopatia

Ataque al corazén

Desvanecimiento o mareos

Diabetes

Colesterol alto

Ortopnea (necesidad de sentarse para respirar con comodidad) o disnea (respiraciéon
entrecortada) paroxistica nocturna (ataque subito y repentino)

Respiracion entrecortada en reposo o con un esfuerzo leve

Dolores torécicos

Palpitaciones o taquicardia (latidos muy rapidos del corazdn)

Claudicacion intermitente (calambres en las pantorrillas)

Dolor, malestar en el pecho, mandibula, brazos u otras areas

Ruido cardiaco diagnosticado

Fatiga inusual o disnea con actividades normales

Pérdida temporal de la agudeza visual, o entumecimiento o debilidad de corta duracion de
un lado, brazo o pierna

Otras



Antecedentes patolégicos familiares

¢ Tiene algin familiar de primer grado (padres, hermanos o hijos) que haya sufrido alguna de las
siguientes patologias? (Ponga una cruz en caso afirmativo). Por favor, escriba la edad a la que
ocurrio.

Ataque al corazon
Operacion cardiaca
Cardiopatia congénita
Hipertensién arterial
Colesterol alto

Diabetes

Otras enfermedades graves

Explique las enfermedades marcadas con una cruz:

Historial de actividades

1. ¢Como le han derivado a este programa? (Por favor, sea especifico)

2. ¢Por qué se incorpora a este programa? (Por favor, sea especifico)

¢Trabajaenlaactualidad? Si_ No
¢En que trabaja y en qué puesto?
Nombre de la empresa:
¢Ha trabajado antes con un entrenador? Si _ No
Fecha del Gltimo reconocimiento médico:

¢ Participa en la actualidad en algun programa de ejercicio regular? Si __ No __
Si la respuesta fue afirmativa, describa brevemente:

© N gk w

9. ¢Puede caminar 5 Km. a buen ritmo sin cansarse? Si __ No

10. ¢Ha practicado antes ejercicios resistidos? Si __ No

11. ¢ Tiene alguna lesién (6sea o muscular) que pueda interferir con el ejercicio?
Si__ No
Si la respuesta fue afirmativa, describa brevemente:




12.

13.
14.

15.

16.

¢Fuma? Si No , Si es asi ¢ Cuanto al dia y a qué edad empezé?
Cigarrillos diarios: Edad:
¢ Cuanto pesa ahora? ¢,Cuanto pesaba hace un afio?

¢ Sigue o ha seguido recientemente alguna dieta especifica, y en general qué piensa sobre
sus habitos nutricionales?

Enumere los medicamentos que toma en la actualidad

Enumere en orden sus objetivos personales de salud y forma fisica




La realizacion de ejercicio de manera periédica y constante es un pilar para
mantener un buen estado de salud, complementado con una dieta balanceada, a
través de él disminuimos el riesgo de padecer cualquier tipo de enfermedad
cronica o degenerativa consecuente de la acumulacion excesiva de lipidos en el
organismo. La disminucién de la masa grasa en el organismo se manifiesta en una
buena condicidn fisica, por lo cual es indispensable hacer cambios en el estilo de
vida sedentario de las personas, incorporar ejercicio fisico que se enfoque en el
trabajo de caracter aerébico que a su vez se complemente con ejercicios
anaerobicos como estimulo para mantener el equilibrio en la composicion corporal

saludable.

Doctor Carlos Federico Alvarez Arango
Asesor Técnico

Licenciada Maria Regina Santos Orellana
Asesor Metodologico

Licenciado Luis Francisco Rosito Lemus
Revisor Final

UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA
ESCUELA DE CIENCIAS PSICOLOGICAS
ESCUELA DE CIENCIA Y TECNOLOGIA
DE LA ACTIVIDAD FISICA Y EL DEPORTE -ECTAFIDE-



