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Resumen y palabras clave (o0 MESH), en castellano y en inglés
RESUMEN

La inactividad fisica constituye uno de los principales factores de riesgo
modificables relacionados con enfermedades cardiovasculares, obesidad,
diabetes mellitus tipo 2 y mortalidad prematura. En este contexto, los programas
comunitarios de promocién de la actividad fisica desarrollados desde Atencion
Primaria representan una estrategia relevante para mejorar los estilos de vida y
favorecer habitos saludables en la poblacion adulta. Sin embargo, la adherencia
y la experiencia percibida en este tipo de programas pueden variar en funcioén de

diferentes factores, entre ellos el sexo.

El objetivo de este estudio es analizar las diferencias por sexo en la experiencia
percibida, la adherencia y determinados parametros clinicos relacionados con la

salud en los participantes del programa comunitario “Orihuela en Movimiento”.

Se propone un estudio observacional, analitico y transversal, siguiendo las
recomendaciones de la declaracion STROBE. La poblacion de estudio estara
constituida por personas adultas participantes en el programa comunitario
“Orihuela en Movimiento”. Los datos se obtendran mediante revisién de la
historia clinica electronica, registros del programa y cuestionarios estructurados.
Las variables principales incluiran la adherencia al programa, la experiencia
percibida y parametros clinicos como indice de masa corporal, presion arterial y

perfil lipidico.

Este estudio permitira identificar posibles diferencias por sexo en programas
comunitarios de actividad fisica, contribuyendo al desarrollo de estrategias de

promocién de la salud mas adaptadas y efectivas en Atencion Primaria.

Palabras clave: actividad fisica; atencion primaria; adherencia; diferencias por

sexo; salud comunitaria.
ABSTRACT

Physical inactivity is one of the main modifiable risk factors associated with
cardiovascular disease, obesity, type 2 diabetes mellitus, and premature
mortality. In this context, community-based physical activity programs developed
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in Primary Care represent an important strategy to improve lifestyles and
promote healthy habits among the adult population. However, adherence and
perceived experience in these programs may vary according to different factors,

including sex.

The aim of this study is to analyse sex differences in perceived experience,
adherence, and health-related clinical parameters among participants in the

community-based program “Orihuela en Movimiento”.

An observational, analytical, cross-sectional study is proposed following the
STROBE recommendations. The study population will consist of adult
participants enrolled in the “Orihuela en Movimiento” community program. Data
will be obtained through electronic medical records, program registries, and
structured questionnaires. The main variables will include program adherence,
perceived experience, and clinical parameters such as body mass index, blood

pressure, and lipid profile.

This study may help identify relevant sex differences in community-based
physical activity programs, contributing to the development of more effective and

tailored health promotion strategies in Primary Care.

Keywords: physical activity; primary care; adherence; sex differences;

community health.
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1. Pregunta de investigacion

La promocién de la actividad fisica constituye una estrategia fundamental en
Atencion Primaria para la prevencion de enfermedades cronicas y la mejora de
la salud de la poblacion. Sin embargo, la participacion y adherencia a los
programas comunitarios de ejercicio fisico pueden variar en funcion de diferentes

caracteristicas sociodemograficas y psicosociales, entre ellas el sexo.

En este contexto, la presente investigacion pretende responder a la siguiente

pregunta:

¢ Existen diferencias por sexo en la experiencia percibida, la adherencia y
determinados parametros clinicos relacionados con la salud en los participantes

del programa comunitario “Orihuela en Movimiento”?

2. Pregunta en formato PICO.

Aunque se trata de un estudio observacional, la pregunta de investigacién se

estructuro siguiendo el modelo PICO adaptado:

o P (Poblacion): Personas adultas participantes en el programa comunitario

“Orihuela en Movimiento”.

e | (Exposicién): Participacion en el programa comunitario de actividad

fisica.

e C (Comparacion): Comparacion entre hombres y mujeres participantes en

el programa.

e O (Outcome): Experiencia percibida del programa, adherencia al mismo y
parametros clinicos relacionados con la salud, como perfil lipidico, indice

de masa corporal y presién arterial.
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3. Antecedentes y estado actual del tema.

La inactividad fisica constituye uno de los principales factores de riesgo
modificables relacionados con enfermedades cardiovasculares, obesidad,
diabetes mellitus tipo 2 y mortalidad prematura. Segun la Organizacion
Mundial de la Salud, aproximadamente una de cada cuatro personas adultas
no alcanza los niveles recomendados de actividad fisica, lo que representa
un importante problema de salud publica a nivel mundial (1). Ademas, el
sedentarismo se asocia con un incremento del riesgo cardiovascular y un
empeoramiento de la calidad de vida y del bienestar fisico y psicoldgico de la

poblacién (2,3).

Ante esta situacion, la promociéon de estilos de vida saludables se ha
convertido en una prioridad dentro de la Atencion Primaria y de las estrategias
de salud comunitaria. En los ultimos afios se han desarrollado diferentes
programas comunitarios dirigidos a fomentar la practica de ejercicio fisico y
prevenir enfermedades cronicas. Este tipo de intervenciones permite acercar
la promocién de la salud al entorno habitual de la poblacion, favoreciendo la
accesibilidad, la participacion y el apoyo social entre los usuarios (2,4).
Diversos estudios han demostrado que los programas comunitarios pueden
mejorar parametros relacionados con la salud, como el control del peso
corporal, el perfil lipidico, la presion arterial y el bienestar psicoldgico, ademas

de favorecer la continuidad en la practica de ejercicio fisico (3,4).

Sin embargo, la participacion y experiencia de los usuarios en los programas
comunitarios no es homogénea y puede verse influida por diferentes factores
sociodemograficos y psicosociales, entre ellos el sexo. Diferentes
investigaciones han descrito diferencias entre hombres y mujeres en
aspectos relacionados con la motivacion, las barreras percibidas, la
satisfaccion y los patrones de participacion en programas de actividad fisica
(5,6). En general, las mujeres suelen valorar en mayor medida el componente
social y grupal de estas intervenciones, mientras que los hombres pueden
mostrar preferencias diferentes respecto al tipo de actividad realizada (6).
Analizar estas diferencias podria contribuir al disefio de estrategias
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comunitarias mas adaptadas a las necesidades de la poblacién y mejorar

la efectividad de las intervenciones desarrolladas desde Atencién Primaria.

En este contexto, el programa comunitario “Orihuela en Movimiento”
constituye una oportunidad para analizar la experiencia percibida de los
participantes y explorar posibles diferencias por sexo en relacion con la

adherencia y determinados parametros clinicos.

4. Justificacion del estudio

A pesar del creciente desarrollo de programas comunitarios de promocién de
la actividad fisica, continlia existiendo una limitada evidencia sobre como
influyen las diferencias por sexo en la experiencia percibida, la adherencia y
los resultados obtenidos en programas implementados en contextos reales
de Atencion Primaria. Aunque diferentes estudios han analizado los
beneficios generales de la actividad fisica sobre la salud, todavia existe
escasa informacién sobre cdmo hombres y mujeres participan, perciben y
responden a este tipo de intervenciones comunitarias en la practica clinica
habitual.

La adherencia a los programas de actividad fisica constituye un aspecto
fundamental para garantizar su efectividad y mantener los beneficios sobre
la salud a largo plazo. Sin embargo, diferentes factores sociodemograficos,
clinicos y psicosociales pueden influir en la participacion y continuidad de los
usuarios, condicionando los resultados obtenidos (3,4). Ademas, la falta de
adherencia representa una de las principales limitaciones para conseguir
cambios sostenidos en los estilos de vida y en los parametros relacionados

con la salud cardiovascular.

Diversos estudios han descrito diferencias entre hombres y mujeres en
relacion con la practica de actividad fisica, las motivaciones para participar
en programas comunitarios y las barreras percibidas para mantener el
ejercicio fisico de forma continuada (5,6). En general, las mujeres suelen

valorar en mayor medida el componente social y grupal de estas
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intervenciones, mientras que los hombres pueden presentar patrones de
participacion diferentes y preferencias distintas respecto al tipo de actividad
realizada (6). No obstante, la evidencia disponible en el ambito comunitario y

especificamente desde Atencidn Primaria continda siendo limitada.

El analisis de estas diferencias permitira identificar posibles necesidades
especificas y oportunidades de mejora en el disefio e implementacién del
programa “Orihuela en Movimiento”. Asimismo, la incorporacion de la
perspectiva de sexo puede contribuir a optimizar la adherencia, mejorar la
participacion de los usuarios y aumentar la efectividad de las intervenciones

de promocion de la salud desarrolladas desde Atencion Primaria.

Este estudio permitira conocer si el programa responde de forma diferente en
hombres y mujeres en un contexto real de Atencion Primaria, lo que facilitara
su adaptacién futura y el desarrollo de estrategias comunitarias mas

individualizadas y ajustadas a las caracteristicas de la poblacion.

Ademas, los resultados de este estudio podrian aportar informacion util para
profesionales de Atencién Primaria, responsables de salud comunitaria y
gestores sanitarios, facilitando el desarrollo de estrategias de promocion de
estilos de vida saludables mas adaptadas a las necesidades de los usuarios

y orientadas a mejorar los resultados en salud.

5. Hipétesis

5.1 Hipétesis principal

Existen diferencias por sexo en la experiencia percibida, la adherencia y los

parametros clinicos relacionados con la salud en los participantes del

programa comunitario “Orihuela en Movimiento”.

5.2 Hipdtesis secundarias

1. Las mujeres presentaran mayor adherencia al programa comunitario de

actividad fisica que los hombres.
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Los participantes con mayor motivacion, mayor apoyo social y mayor

tiempo de participacion presentaran mayor adherencia al programa.

Existen diferencias por sexo en los parametros clinicos relacionados con
la salud, incluyendo perfil lipidico, indice de masa corporal y presion

arterial.

Las mujeres presentaran mayor satisfaccion con el programa comunitario

que los hombres.

Los participantes con mayor adherencia al programa presentaran mejores

parametros clinicos relacionados con la salud.

Objetivos

6.1 Objetivo principal

Analizar las diferencias por sexo en la experiencia percibida, la adherencia y

los parametros clinicos relacionados con la salud en los participantes del

programa comunitario “Orihuela en Movimiento”.

6.2 Objetivos especificos

1.

Describir las caracteristicas sociodemograficas y clinicas de los

participantes del programa.

Evaluar la adherencia al programa, entendida como el grado de

cumplimiento activo de las sesiones, segun sexo.

Identificar los factores sociodemograficos y psicosociales asociados a la
adherencia al programa, incluyendo edad, motivacion, apoyo social y

tiempo de participacion.

Comparar los parametros clinicos relacionados con la salud, como perfil
lipidico, indice de masa corporal y presion arterial, entre hombres y

mujeres.

11
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5. Analizar la experiencia percibida y el grado de satisfaccion de los

participantes en relacion con el programa comunitario.

7. Materiales y métodos

7.1 Disefno del estudio

Se propone realizar un estudio observacional, analitico y transversal,
siguiendo las recomendaciones de la declaracion STROBE para la

presentacion de estudios observacionales.

Este disefo permitira analizar las diferencias por sexo en la experiencia
percibida, la adherencia y determinados parametros clinicos relacionados
con la salud en los participantes del programa comunitario “Orihuela en

Movimiento”, en un momento determinado.
7.2 Poblacion diana y poblacion de estudio
El estudio se desarrollara en el municipio de Orihuela, en el contexto del

programa comunitario de promocion de la actividad fisica “Orihuela en

Movimiento”, desarrollado desde Atencién Primaria.
El periodo de recogida de datos se establecera entre abril y octubre de 2027.
Poblacion diana

Personas adultas participantes en el programa comunitario “Orihuela en

Movimiento”.
Poblaciéon de estudio

Participantes activos en el programa durante el periodo de estudio,
registrados en el centro de salud de Orihuela.

7.3 Criterios de inclusion y exclusion

Criterios de inclusion
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Se incluiran en el estudio participantes mayores de 18 afilos que hayan
asistido al menos a 8 sesiones del programa “Orihuela en Movimiento” y que
acepten participar voluntariamente mediante la firma del consentimiento

informado.
Criterios de exclusion

Se excluiran del estudio aquellos participantes con deterioro cognitivo que
impida la cumplimentacion de los cuestionarios, asi como aquellos con una
participacion inferior al numero minimo de sesiones establecidas (<8
sesiones). Asimismo, se excluiran personas con patologias que
contraindiquen la realizacion de ejercicio fisico, trastornos mentales graves
no controlados o limitaciones funcionales severas que dificulten Ila

participacion en el programa.

7.4 Tamano muestral

Se propone realizar un calculo del tamafio muestral para una poblacion finita
correspondiente al municipio de Orihuela, considerando un nivel de confianza
del 95% y una potencia estadistica del 80%. Se estima necesario incluir un
minimo aproximado de 100 participantes para garantizar una adecuada

capacidad analitica del estudio.

No obstante, se incluiran todos los participantes disponibles en el programa

que cumplan los criterios de inclusidon durante el periodo de estudio.
7.5 Método de muestreo
Se realizara un muestreo consecutivo no probabilistico, incluyendo a todos

los participantes que cumplan los criterios de inclusion establecidos durante

el periodo de recogida de datos.

Este método permitira facilitar la captacion de participantes y mejorar la
viabilidad del estudio en el contexto real del programa comunitario “Orihuela

en Movimiento”.

7.6 Variables del estudio

13
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Variable independiente principal

La variable independiente principal sera el sexo bioldgico, recogido como

variable cualitativa dicotomica (hombre/muijer).
Variables dependientes principales
Adherencia al programa

La adherencia al programa se definira como el grado de cumplimiento activo
del programa comunitario de actividad fisica, considerando tanto la asistencia
a las sesiones como la realizacion efectiva de las actividades propuestas

durante las mismas.

La adherencia se evaluara mediante un registro estructurado de participacion
que recogera la asistencia a cada sesion y el cumplimiento de las actividades
realizadas, de acuerdo con criterios previamente establecidos por los

profesionales responsables del programa.

Se expresara como variable cuantitativa continua, calculada como el
porcentaje de sesiones completadas respecto al total de sesiones
programadas. Asimismo, podra categorizarse en alta o baja adherencia en
funcién de un punto de corte predefinido, considerandose alta adherencia un

cumplimiento igual o superior al 75% de las sesiones programadas.
Experiencia percibida del programa

La experiencia percibida y satisfaccion con el programa se evaluara mediante
un cuestionario estructurado con escala tipo Likert de 1 a 5 puntos, donde los

valores mas altos indicaran un mayor grado de satisfaccion.
Parametros clinicos relacionados con la salud

Se recogeran los siguientes parametros clinicos:

o Colesterol total (mg/dl)

o Colesterol LDL (mg/dl)

o Colesterol HDL (mg/dl)

14
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o Triglicéridos (mg/dl)

« indice de masa corporal (kg/m?)

e Presion arterial sistolica y diastolica (mmHg)
Otras variables de estudio

Se recogeran variables sociodemograficas, incluyendo edad, nivel educativo
y situacion laboral. Asimismo, se registraran variables clinicas
potencialmente confusoras, como tabaquismo, hipertensién arterial, diabetes

mellitus y dislipemia.

También se incluiran variables relacionadas con el nivel previo de actividad
fisica, evaluado mediante cuestionario validado tipo IPAQ, asi como variables
psicosociales relacionadas con motivacion, apoyo social y barreras

percibidas para la practica de ejercicio fisico.

Ademas, se recogeran variables relacionadas con el programa, como tiempo
de participacion, frecuencia de asistencia semanal y tipo de actividad fisica

realizada.

7.7 Recogida de datos

Los datos se obtendran mediante la revision de la historia clinica electronica,
los registros del programa comunitario “Orihuela en Movimiento” y la

administracion de cuestionarios estructurados a los participantes.

La recogida de informacion se realizara empleando instrumentos
estandarizados, con el objetivo de garantizar la homogeneidad y calidad de
los datos obtenidos. Los cuestionarios incluiran variables sociodemograficas,
clinicas y psicosociales relacionadas con la motivacién, apoyo social,

barreras percibidas y satisfaccién con el programa.

Los parametros clinicos seran recogidos a partir de los datos disponibles en
la historia clinica electronica y de las evaluaciones realizadas dentro del
programa comunitario. La adherencia al programa se registrara mediante el

control de asistencia y participacion activa en las sesiones programadas.
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7.8 Analisis estadistico

El analisis estadistico se realizara mediante el programa IBM SPSS Statistics

version 25.0 o superior.

En primer lugar, se evaluara la normalidad de las variables cuantitativas
mediante la prueba de Kolmogorov-Smirnov. Posteriormente, se llevara a
cabo un analisis descriptivo, expresando las variables cuantitativas como
media y desviacion estandar, y las variables cualitativas como frecuencias y

porcentajes.

Para el analisis inferencial, se compararan las variables entre hombres y
mujeres mediante el test t de Student o la prueba de Mann-Whitney, en
funcidén de la distribuciéon de los datos. Para las variables cualitativas se

utilizara la prueba de chi-cuadrado.

Asimismo, se realizaran modelos de regresion multivariante para identificar
factores asociados a la adherencia y a la experiencia percibida del programa,
controlando posibles variables confusoras. Se considerara significacion

estadistica un valor de p<0,05.

7.9 Control de sesgos

Durante el desarrollo del estudio se tendran en cuenta posibles fuentes de
sesgo, adoptando medidas dirigidas a su minimizacion.

El sesgo de seleccién se reducira mediante la inclusion consecutiva de todos
los participantes que cumplan los criterios de inclusion establecidos durante
el periodo de estudio. El sesgo de informacién se minimizara mediante el uso
de cuestionarios estructurados y procedimientos estandarizados de recogida

de datos.

Asimismo, el sesgo de confusion se controlara mediante el ajuste estadistico

de variables potencialmente confusoras en los analisis multivariantes.

8. Aplicabilidad y utilidad de los resultados
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Los resultados de este estudio tendran una aplicabilidad directa en el

ambito de la Atencidén Primaria y la salud comunitaria.

En primer lugar, permitiran identificar posibles diferencias por sexo en la
experiencia percibida, la adherencia y los parametros clinicos relacionados
con la salud en los participantes del programa comunitario “Orihuela en
Movimiento”. Esta informacion podria facilitar la adaptaciéon de las
intervenciones comunitarias a las necesidades especificas de hombres vy

mujeres.

En segundo lugar, los resultados obtenidos podran contribuir a optimizar el
disefio y funcionamiento del programa comunitario, favoreciendo la
continuidad de los participantes y mejorando la efectividad de las estrategias

de promocion de la actividad fisica.

Asimismo, la informacion derivada del estudio podria servir como base para
el desarrollo de nuevas intervenciones comunitarias en otros centros de salud
0 municipios, promoviendo programas de actividad fisica mas adaptados a
las caracteristicas de la poblacion y orientados a la prevencion cardiovascular

y la promocion de estilos de vida saludables.

Finalmente, este estudio podria aportar evidencia util para profesionales
sanitarios, responsables de salud comunitaria y gestores sanitarios,
reforzando la importancia de incorporar la perspectiva de sexo en las

estrategias de promocion de la salud desarrolladas desde Atencion Primaria.

9. Estrategia de busqueda bibliografica

Se realiz6 una busqueda bibliografica estructurada y sistematica en
diferentes bases de datos biomédicas y multidisciplinares, seleccionadas por
su relevancia en investigacion en Atencion Primaria, promocion de la salud y
actividad fisica. Las bases de datos consultadas fueron PubMed/MEDLINE,

Cochrane Library y Web of Science (Core Collection).

El objetivo de la busqueda bibliografica fue identificar la evidencia cientifica

disponible relacionada con programas comunitarios de actividad fisica,

17

aw
UNIVERSITAS

Miguel Ierndndex



an

1 AP

Master en Investigacion
en Atencion Primaria
UNIVERSITAS Miguel Herndndez

adherencia al ejercicio, experiencia de los participantes y diferencias por

sexo en el ambito de la promocion de la salud y Atencion Primaria.

Para la estrategia de busqueda se emplearon tanto términos MeSH como
lenguaje libre, adaptando la sintaxis a cada base de datos consultada. Los
principales conceptos incluidos fueron actividad fisica, programas
comunitarios, adherencia, participacion, diferencias por sexo y Atencion

Primaria.

En PubMed/MEDLINE se utilizaron combinaciones de términos como
“Physical Activity”, “Community Health Services”, “Patient Adherence”, “Sex
Factors” y “Primary Health Care”, combinados mediante operadores
booleanos AND y OR. Se aplicaron filtros de poblacién adulta, idioma espafiol

e inglés y periodo de publicacidn correspondiente a los ultimos diez afios.

En Cochrane Library se realizé una busqueda orientada a identificar
revisiones relacionadas con programas comunitarios de actividad fisica,
intervenciones de promocién del ejercicio y factores asociados a la
adherencia. Por su parte, en Web of Science se llevé a cabo una busqueda
complementaria dirigida a localizar estudios observacionales y evaluaciones

de programas comunitarios no indexados en otras bases de datos.

Se incluyeron estudios realizados en poblacion adulta, relacionados con
programas comunitarios de actividad fisica y que evaluaran adherencia,
participacion, experiencia percibida o diferencias por sexo. Se excluyeron
estudios dirigidos exclusivamente a poblacién infantil o intervenciones

desarrolladas unicamente en el ambito hospitalario.

10.Limitaciones y posibles sesgos

Entre las principales limitaciones del estudio se encuentra su disefio
transversal, que no permitira establecer relaciones de causalidad entre las

variables analizadas, sino Unicamente asociaciones entre ellas.

Asimismo, el estudio se desarrollara en un unico programa comunitario y en
un contexto geografico concreto, lo que podria limitar la generalizacién de los

resultados a otras poblaciones o entornos asistenciales diferentes.
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La utilizacion de cuestionarios autoadministrados puede favorecer la

aparicion de sesgo de informacion y deseabilidad social, ya que los
participantes podrian responder de acuerdo con lo socialmente esperado.
Ademas, algunas variables relacionadas con la adherencia o la experiencia
percibida podrian verse influenciadas por factores subjetivos dificiles de

controlar.

También podrian existir factores de confusién relacionados con el estado de
salud previo, la motivacion individual, la situacion laboral o el apoyo social,
que influyan tanto en la adherencia como en los parametros clinicos

analizados.

Para minimizar estos posibles sesgos se emplearan cuestionarios
estructurados, procedimientos estandarizados de recogida de datos y analisis
estadisticos multivariantes ajustados por posibles variables confusoras.
Ademas, la inclusion consecutiva de participantes permitira reducir

parcialmente el sesgo de seleccion.

11. Aspectos éticos

El estudio se desarrollara conforme a los principios éticos establecidos en la
Declaracion de Helsinki y de acuerdo con la normativa vigente en materia de

proteccion de datos personales y confidencialidad de la informacidn sanitaria.

La participacion en el estudio sera voluntaria y todos los participantes
deberan firmar previamente el correspondiente consentimiento informado

antes de su inclusién en el estudio.

Los datos recogidos seran tratados de forma confidencial y anonimizada,
garantizando en todo momento el cumplimiento del Reglamento General de
Protecciéon de Datos (RGPD) y de la Ley Organica 3/2018 de Proteccién de

Datos Personales y garantia de los derechos digitales.

La informacién obtenida sera utilizada exclusivamente con fines de
investigacion y unicamente tendra acceso a ella el equipo investigador

responsable del estudio. Los datos seran almacenados en soporte protegido
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y no se incluira informacidén que permita identificar individualmente a los

participantes.

Asimismo, se ha solicitado la valoracion del proyecto a través de la Oficina
de Investigacién Responsable (OIR) de la Universidad Miguel Hernandez,
obteniéndose el correspondiente Codigo de Investigacion Responsable

(COIR) para el desarrollo del estudio.

12.Cronograma

El desarrollo del estudio se organizara en diferentes fases a lo largo del

periodo comprendido entre mayo de 2026 y octubre de 2027.

Durante la primera fase se realizara la revision final del protocolo de
investigacion, la incorporacion de las correcciones sugeridas por la tutora y

la elaboracion definitiva del documento del Trabajo Fin de Master.

Posteriormente, se llevara a cabo la planificacion de la recogida de datos y la
coordinacion con los profesionales responsables del programa comunitario

“Orihuela en Movimiento”.

La fase de recogida de informacién incluira la revision de la historia clinica
electronica, los registros del programa y la administracién de cuestionarios
estructurados a los participantes. Una vez obtenidos los datos, se procedera

a su depuracién, codificacion y analisis estadistico.

Finalmente, se realizara la interpretacién de los resultados, la elaboracion del

documento final y la preparacién de la defensa del TFM.
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FASE PERIODO

Revision final del protocolo y correcciones Mayo-Junio 2026
Elaboracién definitiva del TFM Junio 2026

Solicitud y gestion de aspectos éticos y COIR Junio-Julio 2026
Coordinacion y planificacién del estudio Enero-Marzo 2027
Recogida de datos Abril-Octubre 2027
Depuracion y analisis estadistico Octubre-Noviembre 2027

Interpretacion de resultados y redaccion final Noviembre-Diciembre 2027

13.Personal del estudio

El estudio contara con la participacion del investigador principal, responsable del
disefio del estudio, la planificacion de la recogida de datos, el analisis estadistico

y la elaboracién del Trabajo Fin de Master.

Asimismo, participaran los profesionales sanitarios vinculados al programa
comunitario “Orihuela en Movimiento”, quienes facilitaran el acceso a los
participantes y colaboraran en la organizacion y recogida de la informacion

necesaria para el desarrollo del estudio.

La tutora del Trabajo Fin de Master supervisara el desarrollo metodoldgico del
proyecto, revisara los diferentes apartados del estudio y orientara el proceso de

elaboracién y redaccién del TFM.

14.Instalaciones e instrumentaciéon
El estudio se desarrollara en el ambito de Atencién Primaria del municipio de

Orihuela, utilizando las instalaciones vinculadas al programa comunitario

“Orihuela en Movimiento”.
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Para la recogida y almacenamiento de la informacion se utilizaran los
recursos informaticos disponibles en el centro de salud, asi como la historia

clinica electronica y los registros del programa comunitario.

Los cuestionarios seran administrados en formato papel o digital, segun

disponibilidad y preferencias de los participantes.

El analisis estadistico de los datos se realizara mediante el programa IBM SPSS

Statistics version 25.0 o superior, disponible a través de licencia institucional.

15.Presupuesto

Dado que se trata de un estudio observacional, el presupuesto necesario para

Su ejecucion sera limitado.

Los principales costes estaran relacionados con material de oficina, impresion
de cuestionarios y documentos, asi como el uso de recursos informaticos

necesarios para la gestion y analisis de los datos.

No se prevén costes adicionales significativos, ya que se utilizaran recursos
disponibles en el sistema sanitario publico, incluyendo la historia clinica

electrénica y los registros del programa comunitario.

El software estadistico IBM SPSS Statistics sera utilizado mediante licencia

institucional, por lo que no supondra un coste afadido para el estudio.
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17.ANEXOS

ANEXO |. HOJA DE INFORMACION AL PARTICIPANTE Y CONSENTIMIENTO INFORMADO

Hoja de informacidn al participante

Titulo del estudio: “Diferencias por sexo en la experiencia, adherencia y parametros clinicos
en un programa comunitario de actividad fisica en Atencién Primaria: estudio observacional
en Orihuela en Movimiento”.

Usted esta siendo invitado/a a participar en un estudio de investigacidn relacionado con el
programa comunitario “Orihuela en Movimiento”, desarrollado en el dmbito de Atencidn
Primaria.

El objetivo del estudio es analizar las diferencias por sexo en la experiencia percibida, la
adherencia y determinados paradmetros clinicos relacionados con la salud en las personas
participantes en el programa.

La participacion serd completamente voluntaria y consistird en la cumplimentaciéon de un
cuestionario y la revision de determinados datos clinicos incluidos en su historia clinica
electrénica.

La informacion recogida sera tratada de forma confidencial y anonimizada, garantizando el
cumplimiento de la normativa vigente en proteccidn de datos personales.

La participacion en el estudio no supondrd ningln riesgo afadido ni compensaciéon
econdomica.

En cualquier momento podra retirar su consentimiento sin necesidad de justificar su
decision.

Consentimiento informado

Yo, , he leido la hoja de informacién al

participante y he recibido informacidn suficiente sobre el estudio.

He podido realizar las preguntas que he considerado oportunas y acepto participar
voluntariamente en el estudio.

Firma del participante: Firma del investigador:

Fecha: / / Fecha: / /
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ANEXO II. CUESTIONARIO DE RECOGIDA DE DATOS

1y
ik
Datos sociodemograficos

Edad: __ afos

Sexo: [1 Hombre [ Mujer

Nivel educativo:

[1 Sin estudios [ Estudios primarios [ Estudios secundarios [ Estudios universitarios

Situacién laboral:

[ Activo/a [ Desempleado/a [ Jubilado/a

Variables clinicas

Peso: kg

Talla:__ cm

indice de masa corporal: ___ kg/m?
Presion arterial: / mmHg
Colesterol total: mg/dI
Colesterol LDL: _ mg/dI

Colesterol HDL: _ mg/dI

Triglicéridos: mg/dl

Adherencia al programa

Numero de sesiones realizadas:

Frecuencia semanal de asistencia: [11 dia [12dias [2>3dias
Experiencia percibida y satisfaccion

Indique su grado de acuerdo con las siguientes afirmaciones (1 = Muy en desacuerdo / 5 =

Muy de acuerdo).
item 1 2 3 4 5
El programa O O O O O

ha mejorado
mi bienestar
fisico
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Me siento O O O O (Il
motivado/a

para

continuar

realizando

ejercicio fisico

El ambiente O O O O |
del programa
es positivo

Recomendaria O O O O |
el programa a

otras

personas

Estoy O O O O O
satisfecho/a

con el

programa



