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Resumen

La investigacion tuvo como objetivo determinar la relacion entre la actividad fisica en
tiempos de pandemia y el dolor musculo esquelético en estudiantes de tecnologia
médica de la Universidad Continental 2021; el tipo de investigacion es basica, nivel
descriptivo, disefio no experimental. Los instrumentos de recoleccion de datos
empleados fueron el Cuestionario Internacional de Actividad Fisica (IPAQ),
Cuestionario Nordico de Kuorinka; se trabajé con una muestra de 201 estudiantes,
en los resultados se encontrd que la actividad fisica baja y sin dolor fueron de 10 %,
y con dolor el 31,8 %, mientras que con actividad fisica moderada y sin dolor fue de
6 % y con dolor 21,4 %, finalmente con actividad fisica vigorosa y sin dolor, fue de
5,5 % y con dolor un 25,4 %. La conclusion sefiala que no existe relacion entre la
actividad fisica en tiempos de pandemia y el grado de dolor musculo esquelético en
estudiantes de tecnologia médica de la Universidad Continental 2021, con un p valor
de 0,867.

Palabras claves: actividad fisica, dolor musculo esquelético, pandemia,

relacion.



Abstract

The research aimed to determine the relationship between physical activity in times
of pandemic and musculoskeletal pain in Medical Technology students at the
Universidad Continental 2021; the type of research is basic, descriptive level, non-
experimental design. The data collection instruments used were the International
Physical Activity Questionnaire (IPAQ), the Nordic Kuorinka Questionnaire; We
worked with a sample of 201 students, in the results it was found that low and pain-
free physical activity was 10%, and 31.8% with pain, while 6% with moderate and
pain-free physical activity and 21.4% with pain, finally with vigorous physical activity
and without pain, it was 5.5% and 25.4% with pain. The conclusion indicates that there
is no relationship between physical activity in times of pandemic and the degree of
musculoskeletal pain in Medical Technology students at the Universidad Continental
2021, with a p value of 0.867.

Keywords: physical activity, musculoskeletal pain, pandemic, relationship.

Xi



Introduccion

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), se considera actividad
fisica, al movimiento corporal que requiere gasto de energia a nivel musculo
esquelético (1). De igual manera, el dolor musculo esquelético es el resultado del
esfuerzo repetitivo, generando lesiones que producen dolor a nivel articular, 6seo y
muscular (2). De acuerdo a nuestro punto de vista, el dolor musculo esquelético es
una sensacidon dolorosa que se produce a nivel del aparato locomotor, tejidos

blandos, huesos, ligamentos, musculos, tendones, nervios y articulaciones.

Conforme a la OMS, se estima que, la falta de actividad fisica es el cuarto
factor de riesgo de mortalidad, lo que representa un 6 % de la mortalidad en el
mundo. En el 2020, en México, analizaron los habitos de actividad fisica y estados
de salud durante la pandemia por COVID-19, en Lima en el 2020, presenta una
elevada prevalencia a trastornos musculo esqueléticos en docentes universitarios, en
tiempos de COVID-19.

Esta investigacion aporta informacion tedrica en relacion a las dos variables
que tendra un beneficio sobre el contexto nacional, a su vez, ayuda a identificar
problemas musculo esqueléticos que son frecuentes en la mayoria de estudiantes de

la escuela de tecnologia médica de la Universidad Continental.

El objetivo de esta investigacion es determinar la relacion entre la actividad
fisica en tiempos de pandemia y el dolor musculo esquelético, ya que, debido al
contexto social que se vivio, se presentaron cambios en los estilos de vida, trayendo

consecuencias a nivel musculo esquelético. Se detallan los objetivos especificos:

Determinar la frecuencia de dolor musculo esquelético en estudiantes de

tecnologia médica

Estimar el grado de dolor musculo esquelético en estudiantes de tecnologia

médica

Establecer la localizacion de dolor musculo esquelético en estudiantes de

tecnologia médica

Identificar el nivel de actividad fisica en tiempos de pandemia en estudiantes

de tecnologia médica

Xii



Determinar la relacion entre la actividad fisica en tiempos de pandemia y la
localizacién de dolor musculo esquelético en estudiantes de tecnologia médica de la
Universidad Continental 2021

Establecer la relacion entre la actividad fisica en tiempos de pandemia y el
grado de dolor musculo esquelético en estudiantes de tecnologia médica de la
Universidad Continental 2021.

Las autoras.
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Capitulo |
Planteamiento del Estudio

11. Planteamiento del Problema

Segun la OMS, se considera actividad fisica, al movimiento corporal que
requiere gasto de energia a nivel musculo esquelético, por lo cual, la falta de actividad
fisica es el cuarto factor de riesgo de mortalidad, lo que representa un 6 % de la
mortalidad en el mundo, se estima que es la causa principal de un 21 % al 25 % de
cancer de mama y colon, el 27 % en casos de diabetes, 30 % de carga de cardiopatia

isquémica (1).

Por lo tanto, la pandemia por COVID-19 ha generado que millones de
personas se encuentren en condiciones de distancia social a nivel mundial. El
cumplimiento de estas medidas conllevd a problemas de salud publica, las cuales
estan relacionadas con la disminucion de la actividad fisica, el sedentarismo vy el
efecto psicoldgico debido al estado de incertidumbre. Sin embargo, este ha sido un

problema de salud publica, incluso antes del aislamiento social por COVID-19 (3).

Por otra parte, en México en el 2020, analizaron los habitos de actividad fisica
y estados de salud durante la pandemia por COVID-19, el 46,35 % hace actividad
fisica baja, el 21,89 % actividad fisica moderada, 31,76 % actividad fisica alta, asi

mismo, los niveles de salud presentan niveles elevados de estrés (4).

En Chile, Vifia del Mar en el 2020, los niveles de actividad fisica en
estudiantes universitarios durante la pandemia por COVID-19, muestran que el 41 %
realiza actividad fisica alta, 29 % actividad fisica baja, por otra parte, en relacién al
género, el 77 % de las mujeres realizan actividad fisica alta, y el 65 % de los hombres

actividad fisica moderada (5).

En Lima, en el 2020, se observa una elevada prevalencia de trastornos
musculo esqueléticos en docentes universitarios en tiempos de COVID-19; el
67,27 % presenta dolor en la zona dorso lumbar, 64,55 % en el cuello, 44,55 en

hombro, 38,18 % en mufieca y el 19,09 % en antebrazo y codo (6).
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En Tacna, en el 2020, determinaron que el nivel de actividad fisica durante el
periodo de confinamiento en estudiantes de terapia fisica y rehabilitacion de la
Universidad Privada de Tacna, el 39 % presenta un nivel bajo de actividad fisica,
34 % modera actividad fisica, y el 27 % alta actividad fisica, por otra parte, en relacién
al género, el 42,9 % de mujeres presenta nivel de actividad bajo, 46,7 % de varones

nivel de actividad alta (7).

Por los parrafos expuestos, el confinamiento afecta a la actividad fisica, por
lo tanto, se presume que el nivel de actividad fisica en los estudiantes de tecnologia
médica de la Universidad Continental es bajo y puede tener una relacién con el dolor

musculo esquelético.
1.2. Formulacion del Problema
1.1.1. Problema General.

¢ Cual es la relacion entre la actividad fisica en tiempos de pandemia y el dolor
musculo esquelético en estudiantes de tecnologia médica de la Universidad

Continental en el 2021?

1.1.2. Problemas Especificos.

—

¢ Cual es la frecuencia de dolor musculo esquelético en estudiantes de

tecnologia médica?

2. ¢Como es el grado de dolor musculo esquelético en estudiantes de

tecnologia médica?

3. ¢Cual es la localizaciéon de dolor musculo esquelético en estudiantes de

tecnologia médica?

4. ;Cual es el nivel de actividad fisica en tiempos de pandemia en

estudiantes de tecnologia médica?

5. ¢Existe relacidon entre la actividad fisica en tiempos de pandemia y la
localizacién de dolor musculo esquelético en estudiantes de tecnologia

médica de la Universidad Continental en el 20217

6. ¢Existe relacion entre la actividad fisica en tiempos de pandemia y el
grado de dolor musculo esquelético en estudiantes de techologia médica

de la Universidad Continental en el 20217
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1.3.

Objetivos
1.1.3. Objetivo General.

Establecer la relacion entre la actividad fisica en tiempos de pandemia y el

dolor musculo esquelético en estudiantes de tecnologia médica de la Universidad

Continental en el 2021.

1.4.

1.1.4. Objetivos Especificos.

Identificar la frecuencia de dolor musculo esquelético en estudiantes de

tecnologia médica

Identificar el grado de dolor musculo esquelético en estudiantes de

tecnologia médica

Identificar la localizacién de dolor musculo esquelético en estudiantes de

tecnologia médica

Identificar el nivel de actividad fisica en tiempos de pandemia en

estudiantes de tecnologia médica

Determinar la relacién entre la actividad fisica en tiempos de pandemia y
la localizacion de dolor musculo esquelético en estudiantes de tecnologia

médica de la Universidad Continental en el 2021.

Determinar la relacién entre la actividad fisica en tiempos de pandemia y
el grado de dolor musculo esquelético en estudiantes de tecnologia

médica de la Universidad Continental en el 2021.

Justificacion e Importancia
1.1.5. Justificacion Teérica.

Esta investigacion, da importancia al conocimiento de la actividad fisica, ya

que, en las practicas actuales, como el uso de equipos electrénicos, las

automatizaciones de las fabricas, los sistemas de transporte, no favorecen a la

actividad fisica, elevando los niveles de sedentarismo (8). Siendo los trastornos

musculo esqueléticos, la causa principal de dolor en todas las poblaciones (9).
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El aprendizaje de forma virtual, trajo consigo cambios en la vida estudiantil de
los alumnos de tecnologia médica de la universidad continental, obligando al alumno
a permanecer frente al operador aportando informacioén tedrica en relacion a las dos

variables que beneficia al contexto nacional.
1.1.6. Justificacion Metodolégica.

Con la elaboracion de este trabajo de investigacion, tenemos al alcance
diversas teorias e informacion acerca de la actividad fisica en tiempos de pandemia
y dolor musculo esquelético, detallando especificamente el comportamiento de cada
una de las variables y su relacion entre ellas, siendo un material adecuado para
futuras investigaciones. A su vez sirve para reforzar el uso de los instrumentos,
validando su aplicacién en el contexto nacional, y contribuyendo a la comunidad
cientifica para determinar la importancia de generar movimiento en intervalos de
tiempo, no muy espaciados, con la finalidad de evitar posturas viciosas y futuras

disfunciones musculo esqueléticas.
1.1.7. Justificacion Practica.

Tiene gran impacto en la sociedad, ya que ayuda al cambio de habitos
adquiridos durante el confinamiento, en especial durante las clases virtuales, en
donde encontramos posturas mantenidas por periodos largos, uso inadecuado de
material audiovisual, falta de ergonomia. A su vez, el estudio ayuda a identificar
problemas musculos esqueléticos mas frecuentes en los estudiantes de la escuela
de tecnologia médica de la Universidad Continental de la ciudad de Huancayo, y

poder tomar medidas preventivas y asi evitar complicaciones mas adelante.
1.5. Hipotesis
1.1.8. Hipétesis General.

Existe relacion entre la actividad fisica en tiempos de pandemia y el dolor
musculo esquelético en estudiantes de tecnologia meédica de la Universidad

Continental en el 2021.
1.1.9. Hipétesis Especificas.

1. Existe relacion entre la actividad fisica en tiempos de pandemia y la
localizacién de dolor musculo esquelético en estudiantes de tecnologia

médica de la Universidad Continental en el 2021.
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2. Existe relacion entre la actividad fisica en tiempos de pandemiay el grado
de dolor musculo esquelético en estudiantes de tecnologia médica de la

Universidad Continental en el 2021.

Los demas problemas especificos corresponden a un nivel descriptivo, por lo

tanto, no presentan hipétesis (10).
1.6. Variables de Investigacion
1.1.10. Variable 1.

Actividad Fisica. Es el movimiento corporal que requiere un gasto de energia

de los musculos esqueléticos (1).
1.1.11. Variable 2.

Dolor Musculo Esquelético. El dolor musculo esquelético, se encuentra
relacionado con distintos sindromes dolorosos, y patologias de los musculos, huesos,

ligamentos, articulaciones y fascias (11).
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Capitulo Il
Marco Teorico

2.1. Antecedentes del Problema
2.1.1. Antecedentes Internacionales.

Ayala et al. (12), en el 2020, presento su tesis titulada Nivel de actividad fisica
y conducta sedentaria en estudiantes de programas del area deportiva. El objetivo
fue determinar los niveles de actividad fisica y conducta sedentaria en estudiantes
de programa del area deportiva relacionado con la pandemia COVID-19. La
investigacion fue de tipo descriptiva, de corte transversal. La muestra estuvo
constituida por 87 estudiantes. Se empled el cuestionario internacional de actividad
fisica (IPAQ), Cuestionario de comportamiento sedentario (SBQ). Los resultados
mostraron un nivel de actividad fisica alto, exponen medianas negativas respecto a
la conducta sedentaria, llegando a la conclusién que las restricciones debido a la
pandemia no generaron un impacto sobre los resultados del IPAQ, se puede crear
un balance o contrarrestar los resultados negativos dados por el SBQ para disminuir

el estilo de vida sedentario.

Aucancela, et al. (13), en el 2020, presentaron su investigacion titulada
Actividad fisica en estudiantes universitarios antes y durante la pandemia por COVID-
19, tuvo como objetivo, determinar los niveles de actividad fisica en funcion del sexo,
edad y carrera de estudio en los estudiantes de la Universidad Catodlica de Cuenda
de la sede de Azogues. La investigacion fue de tipo cuantitativa, descriptiva y de corte
transversal, la poblacion estuvo constituida por 267 estudiantes. Se empled el
cuestionario internacional de actividad fisica (IPAQ). Los resultados manifestaron que
existe una prevalencia del género femenino sobre el masculino, llegaron a la
conclusién, que los niveles de actividad fisica alta y moderada, disminuyeron durante

la pandemia, y en funcién al sexo y edad, el nivel de actividad fisica baja aumenté.

Burbano (14), en el 2020, sustenté la tesis titulada Evaluacion de los

trastornos musculo esqueléticos y calidad de vida en personas de 41 a 50 afios en la
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provincia del Carchi 2020 — 2021. Tuvo como objetivo, determinar los trastornos
musculo esquelético y calidad de vida en personas de 41 a 50 afos. La investigacion
fue de corte transversal, de enfoque cuantitativo y de tipo descriptiva. La muestra
estuvo constituida por 210 personas. Se empled el cuestionario nérdico y el
cuestionario de calidad de vida SF-12. Los resultados muestran que los segmentos
mas afectados debido a los trastornos musculo esqueléticos son: zona lumbar
62,4 %, cuello 53 %. En calidad de vida, presentdé una mayor dimension el rol fisico
83,33 %, y la mas afectada con dolor corporal 57,85 %. La conclusion senala que las
zonas con mayor afectacién son, la zona dorso lumbar y cuello; en cuanto a calidad
de vida, se obtuvo una puntuacién alta, indicando que los participantes presentan

bienestar fisico y mental.

Morales (15), en el 2017, sustento la tesis lleva titulada Niveles de actividad
fisica y su relacion con los desérdenes musculo esqueléticos en profesores de
educacion fisica en Bogota — Colombia; el objetivo fue determinar la relacion entre
los niveles de actividad fisica y la prevalencia de dolores musculo esqueléticos en
profesores de educacion fisica de 42 instituciones educativas oficiales; la
investigacion fue de corte transversal, la muestra estuvo constituida por 262
profesores. Se emplearon fichas de recoleccion de datos tales como el cuestionario
nordico y el cuestionario internacional de actividad fisica (IPAQ). Los resultados
mostraron que el 16,9 % de los profesores, presentd molestias a nivel de cuello, el
17,2 % en el hombro, 27,9 % en espalda, 7,93 % brazo y el 8,4 % en la mano; los
profesores con mayores niveles de actividad fisica presentaron menor prevalencia de
alteraciones musculo esqueléticas, llegando a la conclusion que no se encontré una
relacion estadisticamente significativa entre los niveles de actividad fisica y

desordenes musculo esqueléticos.
2.1.2. Antecedentes Nacionales.

Asensios et al. (16), en el 2020, sustent6 la tesis titulada Frecuencia del dolor
musculo esquelético en personas que realizan teletrabajo en Lima entre los meses
de Abril — Agosto del 2020, tuvieron como objetivo, estimar la frecuencia de dolor
musculo esquelético en personas que realizan teletrabajo en Lima entre los meses
de Abril — Agosto del 2020, la investigacion fue de tipo descriptiva y de corte
transversal. La muestra estuvo compuesta por 501 personas. Se emplearon el
cuestionario virtual de preguntas socios demograficos y el cuestionario nérdico. Los
resultados muestran que el 99 % presentd desordenes musculo esqueléticos, con

predominio en el cuello 90 %, espalda inferior 88 %, espalda superior 80 %; llegaron
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a la conclusién que, existe una alta frecuencia de desérdenes musculo esqueléticos
en personas que realizan teletrabajo en Lima en los meses de Abril — Agosto del
2020.

Duenias (17), en el 2020, sustentd la tesis titulada Prevalencia de los
trastornos musculo esquelético en docentes universitarios que realizan teletrabajo en
tiempos de COVID-19, tuvo como objetivo, determinar la prevalencia de los
trastornos musculo esquelético en docentes universitarios que realizan teletrabajo en
tiempos de COVID-19. La investigacion fue de tipo descriptivo, observacional, de
corte transversal. La muestra estuvo constituida por 100 docentes. Se emplearon el
cuestionario nérdico. Los resultados muestran prevalencia en un 65 % de sintomas
musculo esqueléticos, en cuello 79 %, a nivel dorsal 65 %. La conclusion refiere que
existe asociacion de estos trastornos musculoesqueléticos con factores de riesgo

ergonémico.

Jodra, et al. (18), en el 2019, sustentaron la tesis titulada Efectos de la
actividad fisica en la salud general percibida de docentes; tuvieron como objetivo,
evaluar el efecto de ser fisicamente activo sobre la percepcion del estado de salud.
La investigacion es de tipo transversal. La muestra estuvo constituida por 65
docentes. Se empled el cuestionario internacional de actividad fisica (IPAQ),
cuestionario de salud general (GHQ-28), Maslach Burnout. Los resultados mostraron
que la actividad fisica tiene efectos positivos en las dimensiones que definen la

percepcién de la salud y el Burnout.

Conchaetal. (19), en el 2018, publicaron el articulo titulado Factores de riesgo
asociados a bajo nivel de actividad fisica y exceso de peso corporal en estudiantes
universitarios; el objetivo fue determinar los factores de riesgo asociados al bajo nivel
de actividad fisica y exceso de peso corporal en estudiantes universitarios. La
investigacion es de tipo descriptiva y de corte transversal, la poblacion estuvo
constituida por 358 estudiantes. Se empleé el cuestionario internacional de actividad
fisica (IPAQ). Los resultados manifestaron que hay una mayor prevalencia en el
aumento de peso en varones, y en estudiantes con bajo nivel de actividad fisica,
presencia de lesiones musculo esqueléticas y habitos de fumar, llegando a la
conclusion que los estudiantes universitarios presentan factores de riesgo asociado

a la baja actividad fisica.

Huarcaya, et al. (20), en el 2018, sustentaron la tesis titulada Nivel de

actividad fisica e incapacidad por dolor lumbar en los estibadores del terminal
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pesquero de Ventanilla 2018, el objetivo fue determinar la asociacion entre el nivel
de actividad e incapacidad por dolor lumbar en los estibadores del terminal pesquero.
La investigacion fue de tipo descriptiva, cuantitativa, prospectiva de tipo transversal
correlacional, la muestra estuvo constituida por 100 estibadores. Se utilizé el
cuestionario internacional de actividad fisica (IPAQ) y el cuestionario de incapacidad
por dolor lumbar de Oswestry. Los resultados manifestaron que el 69 % presenta
incapacidad minima, 28 % incapacidad moderada, 3 % incapacidad alta. El 67 %
nivel de actividad fisica alta, 28 % actividad fisica moderada, 7 % fisica baja. La
conclusion sefala que no se encontrd asociacion entre el nivel de actividad fisica e

incapacidad por dolor lumbar.

Julca (21), en el 2017, sustenté la tesis titulada Dolor lumbar y su relacion con
la actividad fisica en los estudiantes de la facultad de ciencias de la salud de la
Universidad Catolica Sede Sapientiae. El objetivo fue determinar la relacion que
existe entre el dolor lumbar y la actividad fisica en los estudiantes de la facultad de
ciencias de la salud. La investigacion fue de tipo observacional, correlacional de corte
transversal, la muestra estuvo constituida por 210 estudiantes. Se emplearon fichas
de recoleccion de datos, cuestionario internacional de actividad fisica (IPAQ). Los
resultados mostraron que el 54,8 % presentaron dolor lumbar, 59,4 % son del sexo
femeninoy el 37,8 % masculino, llego a la conclusion que no existe una relacion entre

el dolor lumbar y la actividad fisica.
2.2. Bases Teoricas
2.2.1. Actividad Fisica.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS), define la actividad fisica como
cualquier movimiento corporal que se da a nivel musculo esquelético, incluso en
momentos de reposo y que requieran un gasto energético (1) el que necesita nuestro

organismo para mantener las funciones vitales (22).

La actividad fisica tiene la capacidad de disminuir los factores de riesgo de
enfermedades croénicas (23). Por lo tanto, trae consigo beneficios a nivel musculo
esquelético y psicoldgicos (22). Al mismo tiempo, la actividad fisica puede darse de
dos formas, no estructurada (subir y bajar gradas, bailar, caminar, actividades de vida
diaria) y estructurada (deportes especificos) (24). De manera integral, la actividad
fisica se ha convertido en una estrategia y herramienta de promocion para la salud
(23).
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Debido a las conceptualizaciones sobre la actividad fisica, se pueden obtener

tres tipos de abordajes:

e Actividad fisica desde la salud y la terapéutica; la persona estda compuesta por
tres esferas bioldgicas, psicologicas y sociales, las cuales influyen en el proceso

de salud.

e Actividad fisica desde el entrenamiento deportivo; es importante para el
desarrollo de las capacidades motrices, el aprendizaje y perfeccionamiento de
las técnicas deportivas, por lo tanto, permite observar la capacidad de

rendimiento deportivo.

e Actividad fisica, desde la educacion; se da en base a procesos pedagoégicos, los

cuales permiten que el ejercicio fisico se convierta en un medio de formacion.

La actividad fisica y el ejercicio son términos habitualmente utilizados en el
lenguaje coloquial, por lo tanto, estan relacionados a la salud y el bienestar (25). Las
practicas actuales como el uso de equipos electronicos, las automatizaciones de las
fabricas, los sistemas de transporte, no favorecen a la actividad fisica, elevando los

niveles de sedentarismo (22).
A. La actividad fisica y el sistema 6seo.

Segun Show et al. (22), la relaciéon entre la actividad fisica y la salud 6sea
muscular, la actividad fisica durante la etapa de nifiez y adolescencia es importante
para mantener una densidad 6sea cuando se llega a la adultez, por lo tanto, con la
edad la desmineralizacion 6sea va aumentando con los afios de manera progresiva,

aumentando el riesgo de fractura.

Segun Slemenda et al. (26), la relacion entre la actividad fisica y la densidad
0sea, la actividad fisica con carga de peso es importante para el desarrollo y

conservacion de una estructura 6sea sana.

Segun Alex (26), las actividades que se realicen con carga y en contra la
gravedad como el caminar, saltar o hacer pesas, etc., tiene mayor beneficio que las
actividades que se realizan sin carga, no obstante, las tensiones musculares que se
generan cuando se realiza actividad fisica genera una resistencia importante durante
el ejercicio. Por lo tanto, las zonas con mayor carga y demanda presentan mayor
densidad 6sea debido a la liberacion de calcitonina, y la creacion de depdsitos de

calcio.
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B. La actividad fisica a nivel articular.

Segun Alex M., la actividad fisica que se desarrolla de manera continua,
ayuda a mejorar el control motor, beneficios a nivel propioceptivo debido a los
receptores articulares, produce cambios fisioldgicos a nivel de liquido sinovial
mejorando su calidad, disminuye el dolor articular, provocando un aumento de fuerza

muscular y aumento de rango articular.

En cuanto a la medicion de la actividad fisica, es importante conocer la
duracion, intensidad, frecuencia y tipo de actividad que se realiza, asi mismo el gasto
de energia depende del tipo de actividad, del ambiente y las caracteristicas de cada
persona; segun Montoye et al., el gasto energético se da ante cualquier manera de
actividad fisica, por lo tanto, es relevante durante los procesos de evaluacion, ya que
permite clasificar si las personas son activas o no, y da a conocer la relacién que

existe entre el nivel de gasto energético que se produce (22).
2.2.1.1. Pandemia a causa de SARS — CoV-2- COVID 19.

En el mes de diciembre de 2019, la Comisiéon Municipal Wuhan China, reporté
27 casos de neumonia viral, de origen zoondético, de alta transmisibilidad de en
humanos, virus SARS-CoV-2, coronavirus 19 (COVID-19) (27).

El 30 de enero del 2020, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), declaré
emergencia de salud publica internacional, sugiriendo a las autoridades de cada
nacién implementar medidas de vigilancia epidemioldgica. Asi mismo el 11 de marzo
de 2020, declaré la ocurrencia de la pandemia de COVID-19, exhortando a todos los
paises a tomar medidas y aunar esfuerzos de control en lo que parece ser la mayor

emergencia en la salud publica mundial de los tiempos modernos. (8)

Por otra parte, la implementacion de las nuevas medidas de bioseguridad
como el confinamiento, incrementod los periodos de reposo, y conductas sedentarias,
debido a nuevas estrategias de trabajo y estudio que fueron implementadas como el
teletrabajo, clases virtuales, mantenerse sentado o acostado, provocando asi un
menor gasto de energia, disminucion del gasto caldrico, debido a la poca actividad
fisica practicada, asi también la alta ingesta de harinas, azucares y grasas,
favoreciendo al incremento de peso no deseado, provocando un

desacondicionamiento fisico, y la aparicion de nuevas enfermedades cronicas (28).
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El SARS-coV-2, se propaga por contacto directo con una persona infectada,
mediante secreciones respiratorias, gotitas respiratorias, las cuales son arrojadas al
estornudar, toser, al hablar, ingresando por las mucosas del receptor como ojos nariz
y boca (29).

A. Manifestaciones clinicas.

El inicio de la infeccion varia desde la infeccion asintomatica hasta la
neumonia grave que requiere ventilacion asistida. Presentando sintomas comunes,
los cuales son: fiebre (alta, prolongada), tos (seca), dolor de garganta, cefalea,

mialgias, fatiga, disnea, congestion nasal y ageusia y anosmia (8).
2.2.2. Dolor Musculo Esquelético.

El dolor musculo esquelético es una consecuencia conocida del esfuerzo
repetitivo, el uso excesivo y los trastornos musculo esqueléticos relacionados con el
trabajo. Estas lesiones incluyen una variedad de trastornos que provocan dolor en

los huesos, articulaciones, musculos o estructuras circundantes (2).

Segun Daza (9), los trastornos musculo esqueléticos son las principales
causas de dolor en todas las poblaciones. Dicha sintomatologia consiste en una
dolencia difusa, similar a un calambre, sorda, con una hiperalgesia definida en
muchas ocasiones como “taladrante”, “ardiente”, “tirante”, profunda y con un dolor
referido a estructuras somaticas distales con modificaciones en la sensibilidad

superficial y profunda en areas dolorosas.
A. Fisiologia del dolor (30).

Los nociceptores, terminaciones nerviosas libres, reciben un estimulo,
quimico, mecanico o fisico, produciendo un potencial de accién, llamado
transduccién, estos nociceptores son neuronas aferentes primarias monopolares
cuyos cuerpos neuronales se encuentran en los ganglios de la raiz dorsal, liberando
mediadores quimicos, como la sustancia P, degradando el acido araquidonico,

prostaglandina y leucotrienos.

Una de estas neuronas aferentes son las fibras C o del grupo 1V, son fibras
amielinicas pequefas, de conduccion lenta, generando un dolor sordo, palpitante

quemante.
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Las fibras A-delta p del grupo lll, son fibras mielinicas de diametro pequefo,
de conduccion rapida, de duracion corta, generan un dolor punzante y agudo. Por lo
tanto, el dolor inicial es transmitido por las fibras A-delta, el dolor mas profundo por

las fibras C.

Las fibras A-delta y las fibras C proyectan desde la periferia hasta la sustancia
gris de la medula espinal, haciendo sinapsis directamente o a través de
interneuronas, con neuronas de segundo orden, ubicadas en la zona superficial del
asta posterior de la sustancia gris. Alguna de las fibras A-delta penetran mas
profundo en el asta posterior para terminar en zonas de terminacion de las aferencias
A-beta. Las interneuronas del asta posterior se llaman células T, las cuales

establecen conexiones con la medula.

Por lo tanto, una activacion continuada de las fibras C sensibilizan las células
T, haciendo su campo de recepcion grande y su nivel de conduccién mas rapido,
produciendo asi la entrada de otras interneuronas que se originan en la sustancia
gelatinosa de la medula o fibras descendentes de centros nerviosos superiores, los

cuales pueden inhibir la actividad de las células T.

Estas interneuronas inhibitorias se activan con sefales de entrada de
neuronas de bajo umbral, las cuales liberan neurotransmisores como la
noradrenalina, serotonina y encefalinas para modular el flujo de vias aferentes del
dolor. (30)

Las alteraciones musculo esqueléticas son progresivas y los sintomas son

diferentes, empeoran segun las diferentes etapas:

1. Aparece durante el trabajo; dolor y fatiga en las mufecas, brazos, hombros o
cuello, se mejora durante la noche y el descanso semanal. Suele durar semanas

O meses.

2. Dolory fatiga que empieza muy temprano en el dia y persiste mas tiempo durante
la noche, puede incluso interrumpir el suefo. Esta fase alcanza durar varios
meses, los trabajadores/as suelen tomar pastillas para el dolor, pero siguen

trabajando.

3. Dolor, fatiga, y debilidad aun cuando se haya descansado. Puede interrumpir el

suefio, no logran hacer tareas cotidianas, ni en el trabajo ni en el hogar. Esta
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fase alcanza durar meses o afios, y algunas personas no se recuperan

totalmente, e incluso les incapacita.
B. Trastornos del cuello.

Sintomas; sentir con frecuencia dolor, rigidez entumecimiento, hormigueo o

sensacion de calor localizado en la nuca, durante o al final de la jornada de trabajo.

Causas principales; posturas forzadas de la cabeza, cabeza girada, inclinada
hacia atras o a un lado, o muy inclinada hacia delante. Mantener la cabeza en la
misma posicion durante muchos minutos, movimientos repetitivos de la cabeza y los

brazos, aplicar fuerzas con los brazos o con las manos. Tension durante el trabajo.
C. Trastornos de hombros.
Sintomas; sentir a diario dolor o rigidez en los hombros, a veces, de noche.

Causas principales. Posturas forzadas de los brazos, brazos muy levantados
por delante o a los lados del cuerpo; brazos llevados hacia atras del tronco.
Movimientos muy repetitivos de los brazos; mantener los brazos en una misma

posicion durante muchos minutos y aplicar fuerzas con los brazos o con las manos.
D. Trastornos dorsal o lumbar.

Sintomas; dolor localizado en la parte baja de la espalda o irradiado hacia las

piernas.

Causas principales; levantar, depositar, sostener, empujar o tirar de cargas
pesadas. Posturas forzadas del tronco; giros e inclinaciones atras, hacia los lados o
adelante. El trabajo fisico muy intenso. Las vibraciones transmitidas al cuerpo a

través de los pies o las nalgas. Tension nerviosa, estrés.
E. Trastornos de los codos.

Sintomas; dolor diario en el codo, aun sin moverlo, puede ser un sintoma de

un trastorno musculo-esquelético.

Causas principales; trabajo repetitivo de los brazos que al mismo tiempo exige

realizar fuerza con la mano.

27



F. Trastornos de las munecas.

Sintomas; el mas comun, el dolor frecuente. En el “sindrome del tunel
carpiano” el dolor se extiende por el antebrazo, acompafiado de hormigueos y

adormecimiento de los dedos pulgar, indice y medio, sobre todo por la noche.

Causas principales; el trabajo manual repetitivo, haciendo a la vez fuerza con
la mano o con los dedos. Un trabajo repetitivo de la mano con una postura forzada

de la mufieca, o usando sélo dos o tres dedos para agarrar los objetos
2.2.3. Teoria del Desarrollo Humano.

Desde el momento de la concepcidn, los seres humanos iniciamos un proceso
de cambio de manera permanente, que se da a lo largo de la vida. El cual se centra
en el estudio cientifico de los procesos sistematicos de cambio y estabilidad en las
personas, este desarrollo es desordenado, complejo y multifacético y se forma en

base a ciertos factores, influencias de interaccion.

Se estudia tres ambitos del desarrollo humano, fisico, cognoscitivo y

psicosocial, por lo tanto, podemos decir que:

e Desarrollo fisico; crecimiento del cuerpo y del cerebro, capacidades

sensoriales, habilidades motrices y la salud.

e Desarrollo cognitivo, aprendizaje, atencion, memoria, lenguaje,

pensamiento y a creatividad.
e Desarrollo psicosocial, personalidad, emociones, interaccion social.

Las etapas del desarrollo humano son ocho:

—

Etapa prenatal.

2. Infancia (hasta los 03 afios).

3. Nifiez temprana (03 — 06 afios).
4. Nifiez media (06 — 11 afios).

5. Adolescencia (11 — 20 anos).

6. Adultez temprana (20 — 40 afios).
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7. Adultez media (40 — 65 anos).

8. Adultez tardia (65 afios en adelante) (31).

Baltes (31), presento el enfoque del desarrollo del ciclo vital, mostrando un

conjunto de siete principios:

2.3.

El desarrollo dura toda la vida; este proceso de desarrollo ocurrira a lo
largo de la vida de manera constante, las etapas anteriores influiran sobre

las nuevas.

El desarrollo es multidimensional; se da en base a diferentes

dimensiones, biolégicas, psicologicas y sociales.

El desarrollo es multidireccional; en cada etapa de desarrollo se producen
cambios constantes, aunque no similares y pueden ocurrir al mismo

tiempo.

La influencia relativa de la biologia y la cultura cambia durante el ciclo
vital; estas influencias cambian con el tiempo, pero influyen a lo largo del
desarrollo, la cultura como la educacién y las relaciones, son
compensatorios a los cambios bioldgicos que se generan a lo largo de los

anos.

El desarrollo implica modificar la distribucién de los recursos; los recursos
de tiempo son importantes durante el desarrollo y varian segun la

necesidad de cada individuo.

El desarrollo muestra la plasticidad; por lo tanto, tiene la capacidad de

variar a lo largo de la vida.

El contexto historico y cultural influyen en el desarrollo; se desarrolla en
varios contextos que se definen segun el lugar, tiempo y maduracion de

cada individuo.

Definicion de Términos Basicos
2.3.1. Actividad Fisica.

Cualquier movimiento corporal que requiera gasto de energia de los musculos

esqueléticos (1).
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2.3.2. DME.
Dolor musculo esquelético.
2.3.3. Dolor Musculo Esquelético.

El dolor musculo esquelético, se encuentra relacionado con distintos
sindromes dolorosos, y patologias de los musculos, huesos, ligamentos,
articulaciones y fascias (11).

2.3.4. IPAQ.
Cuestionario Internacional de Actividad Fisica.
2.3.5. Pandemia.

Propagacién mundial de una nueva enfermedad (32).
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Capitulo 1l
Metodologia de la Investigacion

3.1. Tipo de Investigacion
Basica, porque se llevo a cabo sin fines practicos inmediatos (10).
3.2. Nivel de Investigacion

Correlacional, es decir, se midié la asociacion entre la actividad fisica en
tiempos de pandemia (variable independiente) y el dolor musculo esquelético
(variable dependiente) en estudiantes de la Carrera Profesional de Tecnologia
Médica de la Universidad Continental 2021 (10).

3.3. Diseio de Investigacion

El disefio para este estudio es no experimental, transversal y correlacional.
(10)

Que es detallado a continuacion.

%
N

M es la muestra representada por los estudiantes de tecnologia médica de la
Universidad Continental.

O« representa la actividad fisica en tiempos de pandemia en los estudiantes
de tecnologia médica de la Universidad Continental.
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Oy representa el dolor musculo esquelético en los estudiantes de tecnologia

médica de la Universidad Continental.
R es la relacion entre las dos variables.
3.4. Poblacion

La poblacion estuvo conformada por 482 estudiantes de la Escuela de
Tecnologia Médica de la Universidad Continental que cumplieron con los criterios de

inclusion y de exclusion establecidos.
3.5. Muestra

La muestra estuvo conformada por 201 estudiantes de la Escuela de
Tecnologia Médica de la Universidad Continental que cumplieron con los criterios de
inclusion y de exclusion establecidos, obteniéndose el tamafio muestral por

conveniencia, dadas las caracteristicas propias del estudio.
a. Criterios de inclusion.

e Todos los alumnos de la Escuela de Tecnologia Médica del area de

Terapia Fisica y Rehabilitacion de la Universidad Continental 2021.
e Todos los alumnos que hayan firmado el consentimiento informado.

e Todos los alumnos que hayan llevado clases virtuales de la Escuela
de Tecnologia Médica del area de Terapia Fisica y Rehabilitacion de

la Universidad Continental.
b. Criterios de exclusion

e Todos los alumnos que no pertenezcan al area de Terapia Fisica y

Rehabilitacion.

e Todos aquellos alumnos que no hayan firmado el consentimiento

informado.

e Todos los alumnos que no hayan llevado clases virtuales de la
Escuela de Tecnologia Médica del area de Terapia Fisica y

Rehabilitacion de la Universidad Continental.
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c. Unidad de analisis.

Estudiantes de la Escuela de Tecnologia Médica de la Universidad

Continental
d. Tamafo de muestra.

201 estudiantes de la Escuela de Tecnologia Médica de la Universidad

Continental
e. Seleccion de la muestra.
Muestreo no probabilistico por conveniencia.
3.6. Técnicas de recoleccion de datos
a. Técnica investigativa de observacion.
Se solicité permiso a la Universidad Continental sede Huancayo (anexo 1).

Luego se procedié a explicar a los estudiantes el propésito del estudio de
investigacion y se absolvieron todas sus dudas, obteniéndose el consentimiento

informado correspondiente (anexo 2)

Se aplicéd el instrumento de recoleccién de datos (anexo 3), para ello, se
ingreso o digitalizo los instrumentos validados a la aplicacion del Google Forms, para
brindar mayor facilidad en la resolucion de la encuesta, de esta manera se les hizo

llegar el enlace a través de sus correos electronicos, brindados por la universidad.
3.7. Instrumentos
a. Cuestionario Internacional de Actividad Fisica IPAQ (version corta).

Disefiado para ser utilizado en adultos entre 18 y 65 afnos, la version corta (9
items) proporciona informacion sobre el tiempo empleado en caminar, en actividades

de intensidad moderada y vigorosa, y en actividades sedentarias.
Caracteristicas a evaluar:

Intensidad (leve, moderada o vigorosa), en una actividad moderada hay un

incremento en la respiracion, frecuencia cardiaca y sudoracion durante 10 minutos
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continuos, y en una actividad vigorosa el incremento es mayor durante 10 minutos o

mas.

Frecuencia (medida en dias por semana), se mide a través del registro en
METs:

1. Para caminar: 3,3 METs.
2. Para la actividad fisica moderada: 4 METs.
3. Para la actividad fisica vigorasa: 8 METs.
e Duracién (tiempo por dia).
a. Baja. No registra actividad fisica.
b. Media.

- 3 o mas dias de actividad fisica vigorosa por lo menos 20

minutos por dia.

- 5 0 mas dias de actividad fisica moderada o caminar 30

minutos.

- 5 0 mas dias de cualquier combinacion de actividad fisica
leve, moderada o vigorosa que alcancen un registro de 600

METs- min/semana.
c. Alta.

- 3 0 mas dias de actividad fisica vigorosa o que acumulen
1500 METs-min-semana.

- 7 o mas dias de cualquier combinacion de actividad fisica
leve, moderada o vigorosa que alcance un registro de 3000

METs-min-semana.
b. Cuestionario Nordico de Kuorinka.

Esta determinado por 11 preguntas, que evalua la percepcion y la

sintomatologia, por lo tanto, tiene como objetivo gestionar la prevencion de riesgos
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ergondmicos, y participar de la deteccién de la existencia de algun problema musculo

esquelético.

Por lo tanto, el cuestionario Nordico de Kourinka evalia localizacion,

evolucion y la intensidad del dolor

Evalua cinco zonas del aparato locomotor como: cuello, hombro, dorsal —

lumbar, codo- antebrazo y mufieca — mano.

Las preguntas de este cuestionario son de eleccion variada, por lo tanto,

puede ser aplicado de dos maneras:

¢ De forma auto administrada; resuelta por la propia persona sin presencia

del encuestador.
e Aplicada por un encuestador; aplicada por el encuestador.

Debemos tener en cuenta que este cuestionario presenta ciertas ventajas y
limitaciones, pero presenta a su vez una gran importancia como instrumento de

prevencién o anticipacién de gran utilidad.
Ventajas
e Es simple de aplicar.
¢ Genera una identificacion rapida de sintomas musculo esquelético.
e Es aplicable en grandes poblaciones.
e Utilizado y validado a nivel mundial.
e Posibilidad de auto evaluacion.

e Permite complementarlo con otros métodos de evaluacion musculo

esquelética.
Limitaciones

e Por ser un cuestionario se basa exclusivamente en la percepcion del
entrevistado y existe cierta dificultad para la verificaciéon de las

respuestas.
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e El cuestionario no esta disefiado para proporcionar la base de un
diagnéstico clinico debido a que presenta una data de variabilidad en

falsos positivos.

e Los trastornos musculo esqueléticos mas recientes y graves, son

propensos a ser recordados mas que los antiguos y menos graves.
3.7.1 Confiabilidad.

El instrumento para este estudio fue la ficha de recoleccién de datos; cuya
confiabilidad fue determinada mediante la prueba de Alfa de Cronbach cuyo valor

para los instrumentos fue:

e Cuestionario internacional de actividad fisica (33)
- Caminar: 0,818.
- Actividades moderadas: 0,850.
- Actividades vigorosas: 0,889.

e  Cuestionario Noérdico de Kuorinka (34).
- Cuello: 0,90.
- Hombro: 0,91.
- Espalda alta: 0,91.
- Espalda baja o cintura: 0,91.
- Codo/Antebrazo: 0,91.
- Mufeca/Mano: 0,91.

3.7.2 Validez.

El instrumento fue la ficha de recoleccién de datos, sometida al método de

validacion por juicio de expertos:
e Cuestionario Internacional de Actividad Fisica (33).

e  Cuestionario Nordico de Kuorinka (34).
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Capitulo IV
Presentacion y Discusion de Resultados

4.1. Presentacion de Resultados

Tabla 1. Actividad fisica en tiempos de pandemia y el dolor musculo esquelético.

Actividad fisica Total
Dolor Baja Moderada Vigorosa
i hi% i hi% i hi% fi hi %
Sindolor 20 10% 12 6% 11 55% 43 214 %
Dolor 64 318% 43 214% 51 254% 158 78,6 %
Total 84 418% 55 274% 62 30,8% 201 100,0 %

35% 31.8%

30%

25.4%

25%

21.4%

20%

15%
10%

0,
10% 6%
]
0%

Baja Moderada Vigorosa

5.5%

Actividad fisica

m Sin dolor m Dolor

Figura 1. Actividad fisica en tiempos de pandemia y el dolor musculo esquelético.

En la tabla 1 y figura 1, se puede apreciar que el 10 % de estudiantes de
tecnologia médica muestran actividad fisica baja y no presentan dolor. El 31,8 %
actividad fisica baja y dolor, el 6 % actividad moderada y sin dolor, el 21,4 % con
dolor, y finalmente, con actividad fisica vigorosa y sin dolor, fue el 5,5 % y con dolor
25,4 %.

Tabla 2. Frecuencia de dolor musculoesquelético.

fi hi %
Sin dolor 43 214
Dolor 158 78.6
Total 201 100
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Figura 2. Frecuencia de dolor musculo esquelético.

En la tabla 2 y figura 2, se aprecia el 21,4 % sin dolor, y el 78,6 % con dolor.

Tabla 3. Grado de dolor musculoesquelético.

fi hi %
Sin dolor 43 214
Muy leve 8 4
Leve 40 19.9
Regular 58 28.9
Fuerte 30 14.9
Muy fuerte 22 10.9
Total 201 100
35.0
30.0 28.9
25.0
21.4
19.9
20.0
14.9
15.0
10.9
10.0
5.0 4 I
0.0 .
Sin dolor Muy leve Leve Regular Fuerte Muy fuerte

Figura 3. Grado de dolor musculo esquelético.

En la tabla 3 y figura 3, se puede apreciar al 21,4 % sin dolor, el 4 % con dolor
muy leve, 19,9 % dolor leve, 28,9 % dolor regular, 14,9 % dolor fuerte y 10,9 % dolor
muy fuerte.
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Tabla 4. Localizacion de dolor musculoesquelético.

fi hi %
Sin dolor 43 21.4
Cuello 26 12.9
Hombro 41 20.4
Dorsal-lumbar 40 19.9
Codo-antebrazo 26 12.9
Muneca-mano 25 12.4
Total 201 100
25.0
214 204 19.9
20.0
15.0 12.9 12.9 12.4
10.0
5.0
0.0
L o © X o o
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Figura 4. Localizacion de dolor musculoesquelético.

En la tabla 4 y figura 4, se puede apreciar al 21,4 % sin dolor, 12,9 % con

dolor en el cuello, 20,4 % dolor en hombro, 19,9 % dolor dorso-lumbar, 12,9 % dolor

codo-antebrazo y 12,4 % dolor mufieca-mano.

Tabla 5. Actividad fisica en tiempos de pandemia.

fi hi %
Baja 84 41.8
Moderada 55 27.4
Vigorosa 62 30.8
Total 201 100
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Figura 5. Actividad fisica en tiempos de pandemia.

En la tabla 5 y figura 5, se puede apreciar al 41,8 % con actividad fisica baja,

27,4 % moderada y 30,8 % vigorosa.

Tabla 6. Actividad fisica en tiempos de pandemia y la localizacién de dolor musculo

esquelético.
Actividad fisica Total
Baja Moderada  Vigorosa
fi hi% f hi% f hi % fi hi %
Sin dolor 20 10% 12 6% 11 55% 43 214 %
Cuello 11 55% 9 45% 6 3% 26 129 %
Localizacion Hombro 23 114% 7 35% 11 55% 41 204 %
Dorsal-lumbar 10 5% 13 65% 17 85% 40 199%
Codo-antebrazo 9 45% 8 4% 9 45% 26 129%
Mufeca-mano 11 55% 6 3% 8 40% 25 124 %
Total 84 418% 55 27.4% 62 30.8% 201 100 %
11.4%
12% 10%
10% 8.5%
8% 59
5% %5% 55%,, 55% go 5.5%
o o 4.5%.5% 4.0%
4% 3% 3 /o
0%
\0 A\ 49 ©
bo \)Q) Q’b ’b
S o \396\ \,\\’& é\@g Qc;&&
& v KN
oy 0060 N

m Actividad fisica Baja

Actividad fisica Moderada m Actividad fisica Vigorosa

Figura 6. Actividad fisica en tiempos de pandemia y la localizaciéon de dolor musculo

esquelético
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En la tabla 6 y figura 6, se puede apreciar en la muestra estudiada, que los
estudiantes de tecnologia médica con actividad fisica baja y sin dolor fueron de 10 %,
y con dolor en cuello un 5,5 %, hombro 11,4 %, dorsal-lumbar 5 %, codo-antebrazo
4,5 % y muieca-mano un 5,5 %, mientras que con actividad fisica moderada y sin
dolor fueron el 6 %, y con dolor en cuello 4,5 %, hombro 3,5 %, dorsal-lumbar 6,5 %,
codo-antebrazo 4 % y muneca-mano un 3 %, y finalmente con actividad fisica
vigorosa y sin dolor fueron un 5,5 %, y con dolor en cuello 3 %, hombro 5,5 %, dorsal-

lumbar 8,5 %, codo-antebrazo 4,5 % y mufieca-mano 4 %.

Tabla 7. Actividad fisica en tiempos de pandemia y el grado de dolor musculo

esquelético en estudiantes de tecnologia meédica.

Actividad fisica Total
Baja Moderada Vigorosa
fi hi% fi hi% fi hi % fi hi %
Sindolor 20 10% 12 6% 11 55% 43 214 %
Muy leve 4 2% 1 5% 3 15% 8 4%
Leve 13 65% 11 55% 16 8% 40 199%
Regular 25 124 % 18 9% 15 75% 58 28.9%
Fuerte 11 55% 8 4% 11 55% 30 149%
Muy fuerte 11 55% 5 25% 6 3% 22 109%

Grado de dolor

Total 84 41.8% 55 274 % 62 30.8% 201 100 %
14%
12.4%
12%
10%
10% 9%
8%
8% ° 5%
6. 5%
0,
6% %% s 55% 5.5% 5.5%
4%
4%
2. 5“
2% % 15%
0. 5°/
0%
Sin dolor Muy leve Leve Regular Fuerte Muy fuerte
Actividad fisica Baja m Actividad fisica Moderada m Actividad fisica Vigorosa

Figura 7. Actividad fisica en tiempos de pandemia y el grado de dolor musculo

esquelético.

En la tabla 7 y figura 7, se puede apreciar en la muestra estudiada, que los
estudiantes de tecnologia médica con actividad fisica baja y sin dolor fueron 10 %,
con dolor muy leve 2 %, leve 6,5 %, regular 12,4 %, fuerte 5,5 % y muy fuerte 5,5 %,
mientras que con actividad fisica moderada y sin dolor fueron 6 %, con dolor muy

leve 0,5 %, leve 5,5 %, regular 9 %, fuerte 4 % y muy fuerte 2,5 %; finalmente con
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actividad fisica vigorosa y sin dolor fueron 5,5 %, y con dolor muy leve 1,5 %, leve
8 %, regular 7,5 %, fuerte 5,5 % y muy fuerte un 3 %.

4.2. Prueba de Hipétesis
4.21. Prueba de la Hipotesis General.
Para la prueba de hipotesis se prevé los siguientes parametros:
a. Nivel de significancia: a = 0,05, igual al 5 % de margen maximo de error.
b. Regla de decision:
Si p 2 q, se acepta la hipétesis nula Ho.
Si p < a, se acepta la hipotesis alterna Ha.
c. Prueba de hipotesis general

Ho. No existe relacion entre la actividad fisica en tiempos de pandemia y
el dolor musculo esquelético en estudiantes de tecnologia meédica de
la Universidad Continental en el 2021

Hi. Existe relacion entre la actividad fisica en tiempos de pandemia vy el
dolor musculo esquelético en estudiantes de tecnologia médica de la
Universidad Continental en el 2021

Prueba Chi cuadrado de Pearson con un nivel de confianza al 95 % y valor

de significancia o = 0,05.

Tabla 8. Relacion entre la actividad fisica en tiempos de pandemia y el dolor musculo

esquelético.
Pruebas de chi-cuadrado
Sig.
asintética

Valor gl (2 caras)
Chi-cuadrado de Pearson 0,789 2 0,674
Razén de verosimilitud 0,804 2 0,669
Asociacion lineal por lineal 0,760 1 0,383
N de casos validos 201

En la tabla 8 se aprecia los estadisticos de la relacion entre la actividad fisica
en tiempos de pandemia y el dolor musculo esquelético en estudiantes, la Chi

cuadrado de Pearson es 0,789, con dos grados de libertad igual a 5,9915, cayendo
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en la zona de rechazo, y un p valor de 0,674 o0 67,4 %, y un nivel de significancia del
0,05, por lo que se acepta la hipotesis nula, determinando que no existe relacién entre
la actividad fisica en tiempos de pandemia y el dolor musculo esquelético en

estudiantes de tecnologia médica de la Universidad Continental en el 2021.
4.2.2. Prueba de Hipoétesis Especifica 5.
Para la prueba de hipotesis se prevé los siguientes parametros:
a. Nivel de significancia: a = 0,05, igual al 5 % de margen maximo de error.
b. Regla de decision:
Si p 2 q, se acepta la hipétesis nula Ho.
Si p < q, se acepta la hipotesis alterna Ha.
c. Prueba de hipotesis general

Ho. No existe relacion entre la actividad fisica en tiempos de pandemia y
la localizacion de dolor musculo esquelético en estudiantes de

tecnologia médica de la Universidad Continental 2021

Hi. Existe relacion entre la actividad fisica en tiempos de pandemia y la
localizacion de dolor musculo esquelético en estudiantes de

tecnologia médica de la Universidad Continental 2021
Prueba Chi cuadrado de Pearson con un nivel de confianza al 95 % y valor
de significancia o = 0,05.

Tabla 9. Relacion entre la actividad fisica en tiempos de pandemia y la localizacion

de dolor musculo esquelético.

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintotica

Valor gl (2 caras)
Chi-cuadrado de Pearson 10,979 10 0.359
Razoén de verosimilitud 11.329 10 0.332
Asociacion lineal por lineal 1.842 1 0.175
N de casos validos 201

En la tabla 9, se presentan los estadisticos de la relacién entre la actividad
fisica en tiempos de pandemia y el dolor musculo esquelético, la Chi cuadrado de
Pearson es 10,979, con diez grados de libertad igual a 18,3070, cayendo en la zona

de rechazo, y un p valor de 0,359 igual al 35,9 %, y un nivel de significancia del 0,05,
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por lo que se acepta la hipétesis nula, determinando que no existe relacion entre la
actividad fisica en tiempos de pandemia y la localizacion de dolor musculo

esquelético en estudiantes de tecnologia médica de la Universidad Continental 2021.
4.2.3. Prueba de Hipoétesis Especifica 6.
Para la prueba de hipotesis se prevé los siguientes parametros:
a. Nivel de significancia: a = 0,05, igual al 5 % de margen maximo de error.
b. Regla de decision:
Si p 2 q, se acepta la hipdétesis nula Ho.
Si p < a, se acepta la hipotesis alterna Ha.
c. Prueba de hipotesis general

Ho. No existe relacion entre la actividad fisica en tiempos de pandemia y
el grado de dolor musculo esquelético en estudiantes de tecnologia

médica de la Universidad Continental 2021

Hi. Existe relacion entre la actividad fisica en tiempos de pandemia vy el
grado de dolor musculo esquelético en estudiantes de tecnologia

médica de la Universidad Continental 2021

Prueba Chi cuadrado de Pearson con un nivel de confianza al 95 % y valor

de significancia o = 0,05.

Tabla 10. Existe relacién entre la actividad fisica en tiempos de pandemia y el grado

de dolor musculo esquelético.

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintotica (2

Valor gl
caras)
Chi-cuadrado de Pearson 5,3422 10 0.867
Razén de verosimilitud 5.481 10 0.857
Asociacion lineal por lineal 0.040 1 0.841
N de casos validos 201

En la tabla 10 se aprecian los estadisticos de la relacion entre la actividad
fisica en tiempos de pandemia y el dolor musculo esquelético de la muestra; la Chi
cuadrado de Pearson es 5,342, con diez grados de libertad igual a 18,3070, cayendo

en la zona de rechazo, y un p valor de 0,867 igual a 86,7 %, y un nivel de significancia
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del 0,05, por lo que se acepta la hipotesis nula, determinando que no existe relacion
entre la actividad fisica en tiempos de pandemia y el grado de dolor musculo
esquelético en estudiantes de tecnologia médica de la Universidad Continental en el
2021.

4.3. Discusion de Resultados

El estudio se ha centrado en establecer la relacion entre la actividad fisica en
tiempos de pandemia y dolor musculo esquelético en estudiantes de tecnologia
médica de la Universidad Continental 2021. Tuvo una poblaciéon conformada por 482
estudiantes y una muestra de 200 estudiantes. Se utilizo el cuestionario IPAQ para
tener en cuenta la clase de actividad fisica que se realiza durante las actividades de
vida diaria y el Cuestionario Nérdico Estandarizado para identificar la presencia del

dolor, incomodidad o inconfort en diferentes zonas corporales.

Segun el objetivo general, determinar la relacion entre la actividad fisica en
tiempos de pandemia y el dolor musculo esquelético en estudiantes de tecnologia
médica de la Universidad Continental 2021.Los resultados obtenidos en la tabla 1, se
puede apreciar en la muestra estudiada, que los estudiantes con actividad fisica baja
y sin dolor fueron de 10 %, y con dolor un 31,8 %, mientras que con actividad fisica
moderada y sin dolor 6 % y con dolor 21,4 %, y finalmente con actividad fisica
vigorosa y sin dolor 5,5 % y con dolor un 25,4 %. Huarcaya, et al. en el 2018, en la
tesis Nivel de actividad fisica e incapacidad por dolor lumbar en los estibadores del
terminal pesquero de Ventanilla 2018, llegd a la conclusién que no se encontrd

asociacion entre el nivel de actividad fisica e incapacidad por dolor lumbar.

Asimismo, el objetivo planteado, identificar la frecuencia de dolor musculo
esquelético en estudiantes de tecnologia médica; los resultados obtenidos en la tabla
2 se aprecia en la muestra que, sin dolor fueron 21,4 % y con dolor un 78,6 %.
Asensios et al. en su trabajo, concluye que existe alta frecuencia de desérdenes
musculo esqueléticos en personas que realizan teletrabajo en Lima en los meses de
abril a agosto del 2020, por lo tanto, existe similitud en la frecuencia de dolor musculo

esquelético.

En relacion al objetivo identificar el grado de dolor musculo esquelético en
estudiantes de tecnologia médica, sus resultados se muestran en la tabla 3, en la
cual se aprecia que, sin dolor fueron 21,4 %, y con dolor muy leve un 4 %, leve
19,9 %, regular 28,9 %, fuerte 14,9 % y muy fuerte 10,9 %, ahora bien, Jodra et al.,

concluye que la actividad fisica tiene efectos positivos en las dimensiones que
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definen la percepcion de la salud, por lo tanto, no existe similitud en las
investigaciones pero presenta cierta similitud en la base tedrica, teniendo como

indicador a la actividad fisica y la presencia del dolor musculo esquelético.

En relacion al objetivo identificar la localizacion de dolor musculo esquelético
en estudiantes de tecnologia médica, los resultados mostrados en la tabla 4, sin dolor
fueron 21,4 % y con dolor en el cuello 12,9 %, en hombro 20,4 %, dorso-lumbar
19,9 %, codo-antebrazo 12,9 % y mufeca-mano 12,4 %, datos que al ser comparado
con lo encontrado por Duefias en el 2020, quien sefala que existe asociacion de
trastornos musculoesqueléticos con factores de riesgo ergonémico, por lo tanto,
existe similitud en la localizacion de dolor, siendo zonas anatomicas frecuentes el

ambas poblaciones.

En cuanto al objetivo identificar el nivel de actividad fisica en tiempos de
pandemia en estudiantes de tecnologia médica, los resultados obtenidos en la tabla
5, sefialan, con actividad fisica baja fue un 41,8 %, moderada en 27,4 % y vigorosa
30,8 %, datos que tienen similitud con lo vertido por Ayala et al. quienes sefialan que,
las restricciones, debido a la pandemia, no generaron un impacto sobre los resultados
del IPAQ, se puede crear un balance o contrarrestar los resultados negativos dados

por el SBQ para disminuir el estilo de vida sedentario.

Acerca del objetivo determinar la relacion entre la actividad fisica en tiempos
de pandemia y la localizaciéon de dolor musculo esquelético en estudiantes de
tecnologia médica de la Universidad Continental 2021. Los resultados obtenidos en
la tabla 6 senalan, con actividad fisica baja y sin dolor fueron 10 %, y con dolor en
cuello 5,5 %, hombro 11,4 %, dorsal-lumbar 5 %, codo-antebrazo 4,5 % y muineca-
mano un 5,5 %, mientras que con actividad fisica moderada y sin dolor fueron 6 %, y
con dolor en cuello 4,5 %, hombro 3,5 %, dorsal-lumbar 6,5 %, codo-antebrazo 4 %
y mufieca-mano un 3 %, y finalmente con actividad fisica vigorosa y sin dolor 5,5 %,
y con dolor en cuello 3 %, hombro 5,5 %, dorsal-lumbar 8,5 %, codo-antebrazo 4,5 %
y muieca-mano un 4 %, datos que al ser comparados con Morales 2017, él no
encontrd relacion estadisticamente significativa entre los niveles de actividad fisica y

desordenes musculo esqueléticos.

Con respecto al objetivo de establecer la relacion entre la actividad fisica en
tiempos de pandemia y el grado de dolor musculo esquelético en estudiantes de
tecnologia médica de la Universidad Continental 2021. Los resultados obtenidos en

la tabla 7, sefalan, con actividad fisica baja y sin dolor 10 %, y con dolor muy leve

46



2 %, leve 6,5 %, regular 12,4 %, fuerte 5,5 % y muy fuerte un 5,5 %, mientras que
con actividad fisica moderada y sin dolor 6 %, y con dolor muy leve un 0,5 %, leve
5,5 %, regular 9 %, fuerte 4 % y muy fuerte un 2,5 %, finalmente con actividad fisica
vigorosa y sin dolor fueron 5,5 %, y con dolor muy leve un 1,5 %, leve 8 %, regular
7,5 %, fuerte 5,5 % y muy fuerte 3 %, datos que al ser comparados con Julca 2017,

refiere que no existe una relacion entre el dolor lumbar y la actividad fisica.
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Conclusiones

No existe relaciéon entre la actividad fisica en tiempos de pandemia y el dolor
musculo esquelético en estudiantes de tecnologia medica en la Universidad
Continental 2021.

La frecuencia de dolor musculo esquelético en estudiantes de tecnologia médica
es de 78,6 %.

El grado de dolor musculo esquelético en estudiantes de tecnologia médica mas

frecuente fue el regular, con 28,9 %.

La localizacién de dolor musculo esquelético en estudiantes de tecnologia

médica mas frecuente fue el hombro, con 20,4 %.

El nivel de actividad fisica en tiempos de pandemia en estudiantes de tecnologia

médica mas frecuente fue la baja, con 41,8 %.

No existe relacion entre la actividad fisica en tiempos de pandemia y la
localizacién de dolor musculo esquelético en estudiantes de tecnologia médica
de la Universidad Continental 2021.
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1.

Recomendaciones

A las futuras investigaciones, recolectar datos que permitan establecer la
relacion entre la actividad fisica en tiempos de pandemia y dolor musculo
esquelético, ya que en la actualidad no existe una relacién que una ambas

variables.

Buscar nuevas alternativas de evaluacion de dolor, donde permita identificar las
zonas, la frecuencia y el grado de dolor musculo esquelético, de manera
cuantitativa. Asi mismo, incentivar a los estudiantes de tecnologia médica en
terapia fisica y rehabilitacion, y a los profesionales de esta profesion, que lideren
programas para la creacion de nuevas estrategias y fichas de evaluacién de

dolor.

Incentivar a la busqueda de nuevas alternativas de evaluacion que permitan
identificar los niveles de actividad fisica, teniendo en consideracion el sexo y la
edad, de tal manera que permita la recoleccion de datos de manera sencilla y

especifica.

Incentivar a los estudiantes de tecnologia médica, en especial a la Escuela de
Terapia Fisica y Rehabilitacion de la Universidad continental, la aplicacion de los
dos cuestionarios empleados en esta investigacion, para tener mayores

alternativas de evaluacion.

Continuar con la investigacion, e incentivar a los estudiantes de tecnologia
médica a la realizacioén de esta, y poder determinar la relacion entre la actividad

fisica en tiempos de pandemia y la localizacion de dolor musculo esquelético.

A los estudiantes de tecnologia médica, continuar con la investigacion para
establecer la relacion entre la actividad fisica en tiempos de pandemia y el grado
de dolor musculo esquelético en estudiantes de tecnologia médica de la
Universidad Continental 2021.
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Anexo 1. Matriz de Consistencia

Titulo: “Actividad fisica en tiempos de pandemia y dolor musculo esquelético en estudiantes de tecnologia médica de la Universidad

Continental 2021”

Problema Objetivos Hipétesis Variables Metodologia
General General General Variable 1: Tipo: Basica
¢ Existira relacion entre la | Determinar la relacién Existe relacion entre la Actividad fisica en tiempos | Nivel: Correlacional
actividad fisica en tiempos | entre la actividad fisica en | actividad fisica en tiempos | de pandemia Disefio: No experimental,

de pandemia y el dolor
musculo esquelético en
estudiantes de tecnologia
médica de la Universidad
Continental 20217
Especificos
1. ¢Cuadl serala
frecuencia de dolor
musculo esquelético
en estudiantes de
tecnologia médica?
2. ;Coémo sera el grado
de dolor musculo
esquelético en
estudiantes de
tecnologia médica?
3. ¢Cual serala
localizacion de dolor
musculo esquelético
en estudiantes de
tecnologia médica?
4. ¢Cual sera el nivel de
actividad fisica en
tiempos de pandemia
en estudiantes de
tecnologia médica?
5. ¢Existira relacion entre
la actividad fisica en

tiempos de pandemia y el

dolor musculo esquelético

en estudiantes de
tecnologia médica de la

Universidad Continental

2021.

Especificos

1. Determinar la
frecuencia de dolor
musculo esquelético en
estudiantes de
tecnologia médica.

2. Estimar el grado de
dolor musculo
esquelético en
estudiantes de
tecnologia médica.

3. Establecer la
localizacién de dolor
musculo esquelético en
estudiantes de
tecnologia médica.

4. ldentificar el nivel de
actividad fisica en
tiempos de pandemia
en estudiantes de
tecnologia médica.

de pandemia y el dolor

musculo esquelético en

estudiantes de tecnologia
médica de la Universidad

Continental 2021.

Especificas

1. Existe relacion entre la
actividad fisica en
tiempos de pandemia
y la localizacién de
dolor musculo
esquelético en
estudiantes de
tecnologia médica de
la Universidad
Continental 2021.

2. Existe relacion entre la
actividad fisica en
tiempos de pandemia
y grado de dolor
musculo esquelético
en estudiantes de
tecnologia médica de
la Universidad
Continental 2021.

3. Los demas problemas
especificos
corresponden a un

Dimensiones:
1. Actividad Fisica Baja o
caminata.
2. Actividad Fisica
Moderada.
3. Actividad Fisica
Vigorosa.
Variable 2:
Dolor musculo esquelético
Dimensiones:
1. Presencia
Si()No ()
2. Localizacion
Cuello
Hombro
Dorsal/Lumbar
Codo/Antebrazo
Muneca/Mano
3. Grado de dolor
Muy leve
Leve
Regular
Fuerte
Muy fuerte

transversal, correlacional.

Poblacion y Muestra:

a)Poblacion: n = 482
estudiantes de la
Escuela de Tecnologia
Médica de la
Universidad Continental.

b) Muestra: n = 201
estudiantes de la
Escuela de Tecnologia
del area de Terapia
Fisica y Rehabilitacion
por conveniencia

Técnicas e Instrumentos

a) Técnica investigativa de
observacion

b) Instrumentos:
Cuestionario
Internacional DE
Actividad Fisica y
Cuestionario Nérdico de
Kuorinka

Técnica y procesamiento

de datos:

Se emplearon

cuestionarios para

recolectar informacion.




Problema

Objetivos

Hipotesis

Variables

Metodologia

tiempos de pandemia y
la localizacién de dolor
musculo esquelético
en estudiantes de
tecnologia médica de
la Universidad
Continental 20217

¢ Existira relacion entre
la actividad fisica en
tiempos de pandemia y
el grado de dolor
musculo esquelético
en estudiantes de
tecnologia médica de
la Universidad
Continental 20217

5. Determinar la relacion

entre la actividad fisica
en tiempos de
pandemia y la
localizacién de dolor
musculo esquelético en
estudiantes de
tecnologia médica de
la Universidad
Continental 2021.

. Establecer la relacion

entre la actividad fisica
en tiempos de
pandemia y el grado de
dolor musculo
esquelético en
estudiantes de
Tecnologia médica de
la Universidad
Continental 2021.

nivel descriptivo, por lo
tanto, no presentan
hipétesis.




Anexo 2. Matriz de Operacionalizacion de las Variables

Variables Definicién Dimensiones Indicadores Escala Categoria
Es el movimiento e Actividad Cuestionario para e Actividad Fisica Baja
corporal que requiere Fisica tener en cuenta la 0 caminata
un gasto de energia de Vigorosa clase de actividad e Actividad Fisica
Variable los musculos e Actividad fisica que se realiza Moderada
independiente: esqueléticos (1) Fisica durante las Ordinal e Actividad Fisica
actividad fisica Moderada | actividades de vida Vigorosa
e Actividad diaria.
Fisica Baja
0 caminata
es aquel que se Presencia Cuestionario Presencia
produce por disfunciéon | Localizacion Nérdico SI()NO()
o dafio de alguno de Grado de dolor
los érganos o tejidos Localizacion:
que forman el aparato e Cuello
locomotor e Hombro
Variable e Dorsal/Lumbar
; . e Codo/Antebrazo
dependiente: dolor Nominal e Mufieca/mano

musculoesquelético

Grado de dolor:
e Muy leve
Leve
Regular
Fuerte

Muy fuerte




=

'

Anexo 3. Validacion de Instrumentos

Universidad
Continental

ACTIVIDAD FiSICA EN TIEMPOS DE PANDEMIA Y DOLOR MUSCULO ESQUELETICO EN
ESTUDIANTES DE TECNOLOGIA MEDICA DE LA UNIVERSIDAD CONTINENTAL 2021.

ESCALA DE APRECIACION DE JUEZ EXPERTO:

ACTIVIDAD FiSICA

Sirvase contestar marcando con una X en la casilla que considere conveniente, pudiendo asi mismo de
considerar necesario incluir alguna sugerencia.

N° [ Indicadores de CRITERIOS Si Sugerencia
evaluacion del Sobre los items del
instrumento instrumento

1 | Claridad Estan formulados con lenguaje
apropiado que facilita su X
comprension. Su sintactica y
semantica son adecuadas.

2 | Objetividad Estan expresados en
conductas observables y| X
medibles.

3 | Consistencia Estan basados en aspectos X
tedricos y cientificos.

4 | Coherencia Existe relacion logica de los
items con los indices, [ X
indicadores y dimensiones.

5 | Pertinencia El instrumento es funcional
para el proposito de la| X
investigacion.

6 | Suficiencia Son suficientes la cantidad y
calidad de items para obtener [ X
la medicion de la variable.

7 | Actualidad Esta de acorde al avance de la X
ciencia y tecnologia.

8 | Metodologia La estructura sigue un orden X

l6gico.

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ ] Aplicable después de corregir [ ]

Aportes o sugerencias para mejorar el instrumento:

No aplicable [ ]

Nombres y Apellidos

Luis Carlos Guevara Vila

Grado (s) Académico (s) -
Universidad

Magister en gestion de los servicios de la Salud.

Profesion

Lic. Tecnologia Médica en Terapia fisica y Rehabilitacion

Firma - DNI: 42188084




Universidad
(H Continental

ACTIVIDAD FiSICA EN TIEMPOS DE PANDEMIA Y DOLOR MUSCULO ESQUELETICO EN
ESTUDIANTES DE TECNOLOGIA MEDICA DE LA UNIVERSIDAD CONTINENTAL 2021.

ESCALA DE APRECIACION DE JUEZ EXPERTO

DOLOR MUSCULO ESQUELETICO

Sirvase contestar marcando con una X en la casilla que considere conveniente, pudiendo asi
mismo de considerar necesario_incluir alguna sugerencia

N° [ Indicadores de CRITERIOS Si No Sugerencia
evaluacion del Sobre los items del
instrumento instrumento

1 | Claridad Estan formulados con lenguaje
apropiado que facilita su X
comprension. Su sintactica y
semantica son adecuadas.

2 | Objetividad Estan expresados en
conductas observables vy | X
medibles.

3 | Consistencia Estan basados en aspectos X
teoricos y cientificos.

4 [ Coherencia Existe relacion logica de los
items con los indices, | X
indicadores y dimensiones.

5 [ Pertinencia El instrumento es funcional
para el proposito de la| X
investigacion.

6 | Suficiencia Son suficientes la cantidad y
calidad de items para obtener | X
la medicion de la variable.

7 | Actualidad Esta de acorde al avance de la X
ciencia y tecnologia.

8 | Metodologia La estructura sigue un orden X
légico.

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ ] Aplicable después de corregir [ ] No

aplicable [ ]

Nombres y Apellidos Luis Carlos Guevara Vila

Grado (s) Académico (s) -
Universidad

Magister en gestién de los servicios de la Salud.

Profesion

Lic. Tecnologia Médica en Terapia fisica y Rehabilitacion

werara ¥
Tacmilig Médan
(SRR

Firma - DNI 42188084




Universidad
) E Continental

ACTIVIDAD FiSICA EN TIEMPOS DE PANDEMIA Y DOLOR MUSCULO ESQUELETICO EN
ESTUDIANTES DE TECNOLOGIA MEDICA DE LA UNIVERSIDAD CONTINENTAL 2021.

ESCALA DE APRECIACION DE JUEZ EXPERTO:

ACTIVIDAD FiSICA

Sirvase contestar marcando con una X en la casilla que considere conveniente, pudiendo asi mismo de
considerar necesario incluir alguna sugerencia.

N° | Indicadores de CRITERIOS Si No Sugerencia
evaluacion del Sobre los items del
instrumento instrumento
1 | Claridad Estan formulados con lenguaje
apropiado que facilita su %

comprension. Su sintactica y
semantica son adecuadas.

2 | Objetividad

Estan expresados en
conductas  observables vy
medibles.

3 | Consistencia

Estén basados en aspectos
tedricos y cientificos.

4 | Coherencia

Existe relacion légica de los
items con los indices,
indicadores y dimensiones.

5 | Pertinencia

El instrumento es funcional

para el proposito de la N
investigacion.

6 | Suficiencia Son suficientes la cantidad y
calidad de items para obtener X
la medicién de la variable.

7 | Actualidad Esta de acorde al avance de la X
ciencia y tecnologia.

8 | Metodologia La estructura sigue un orden
lbgico. X

(\r. i6n de r,.

Aportes o sugerencias para mejorar el instrumento:

bilidad: Aplicable [x] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]

Nombres y Apellidos

Universidad

Grado (s) Académico (s) -

Hay.«;’er -

cﬁ% A}b&té T havto . Hucrladko.
Un’Pvee.s. dael de Sen "golfo

Profesion

tegnoclego . Heoli @  ou Tewpa., Frsico vy blohld

g{‘; - HI421833

Firma - DNI
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Universidad
H Continental

ACTIVIDAD FiSICA EN TIEMPOS DE PANDEMIA Y DOLOR MUSCULO ESQUELETICO EN
ESTUDIANTES DE TECNOLOGIA MEDICA DE LA UNIVERSIDAD CONTINENTAL 2021.

ESCALA DE APRFCIACION DE JUEZ EXPERTO
DOLOR MUSCULO ESQUELETICO

Sirvase contestar marcando con una X en la casilla que considere conveniente, pudiendo asi
mismo de considerar necesario_incluir alguna sugerencia

N°¢ | Indicadores de CRITERIOS Si No Sugerencia
evaluacién del Sobre los items del
instrumento instrumento

1 | Claridad Estan formulados con lenguaje

apropiado que facilita su
comprensién. Su sintactica y | X
semantica son adecuadas.

2 | Objetividad Estan expresados en
conductas  observables y |
medibles.

3 | Consistencia Estan basados en aspectos
tedricos y cientificos. X

4 | Coherencia Existe relacion légica de los
items con los indices, | X
indicadores y dimensiones.

5 | Pertinencia El instrumento es funcional
para el propésito de la X
investigacion.

6 | Suficiencia Son suficientes la cantidad y A%

calidad de items para obtener
la medicion de la variable.
7 | Actualidad Esta de acorde al avance de la

ciencia y tecnologia. X
8 | Metodologia La estructura sigue un orden ><

légico.
Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ ] Aplicable después de corregir [ ] No
aplicable [ ]

Nombres y Apellidos ‘,Zios A[ 1:)6»1 }0 I&u/w H w‘lfado

Grado (s) Académico (s) -

Universidad H a g4 k,, 5 Um"my L&) ks San Pedno

Profesion Icrologe Metvw e Towpe Fisia v Zhabl

locaon

Q"‘y Y1 421693
2L

Firma - DNI




Universidad
(= Continental

’

ACTIVIDAD FiSICA EN TIEMPOS DE PANDEMIA Y DOLOR MUSCULO ESQUELETICO EN
ESTUDIANTES DE TECNOLOGIA MEDICA DE LA UNIVERSIDAD CONTINENTAL 2021.

ESCALA DE APRECIACION DE JUEZ EXPERTO:
ACTIVIDAD FiSICA

Sirvase contestar marcando con una X en la casilla que considere conveniente, pudiendo asi mismo de
considerar necesario incluir alguna sugerencia.

N° | Indicadores de CRITERIOS Si No Sugerencia
evaluacion del Sobre los items del
instrumento instrumento

1 | Claridad Estan formulados con lenguaje | x

apropiado que facilita su
comprension. Su sintactica y
semantica son adecuadas.

2 | Objetividad Estan expresados en| x
conductas observables vy
medibles.

3 | Consistencia Estan basados en aspectos | x
teoricos y cientificos.

4 | Coherencia Existe relacion logica de los | x
items con los indices,
indicadores y dimensiones.

5 | Pertinencia El instrumento es funcional | x
para el proposito de la
investigacion.

6 | Suficiencia Son suficientes la cantidad y | x

calidad de items para obtener
la medicion de la variable.

7 | Actualidad Esta de acorde al avance de la | x
ciencia y tecnologia.

8 | Metodologia La estructura sigue un orden | x
l6gico.

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable[ ]

Aportes o sugerencias para mejorar el instrumento:

Nombres y Apellidos Isadl Marin Andrade

Grado (s) Académico (s) - Licenciado Tecnélogo Médico en Terapia Fisica y Rehabilitacion

Universidad Alas Peruanas

Profesion Licenciado Tecnélogo Médico en Terapia Fisica y Rehabilitacion
gLt

DNI 43104001
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Universidad
Continental

=
ACTIVIDAD FiSICA EN TIEMPOS DE PANDEMIA Y DOLOR MUSCULO ESQUELETICO EN
ESTUDIANTES DE TECNOLOGIA MEDICA DE LA UNIVERSIDAD CONTINENTAL 2021.

ESCALA DE APRECIACION DE JUEZ EXPERTO
DOLOR MUSCULO ESQUELETICO

Sirvase contestar marcando con una X en la casilla que considere conveniente, pudiendo asi mismo

de considerar necesario_incluir alguna sugerencia

N° | Indicadores de CRITERIOS Si No Sugerencia
evaluacion del Sobre los items del
instrumento instrumento

1 | Claridad Estan formulados con lenguaje | x
apropiado que facilita su
comprension. Su sintactica y
semantica son adecuadas.

2 | Objetividad Estan expresados en| x
conductas observables vy
medibles.

3 | Consistencia Estan basados en aspectos | x
tedricos y cientificos.

4 [ Coherencia Existe relacion logica de los | x
items con los indices,
indicadores y dimensiones.

5 [ Pertinencia El instrumento es funcional | x
para el proposito de la
investigacion.

6 | Suficiencia Son suficientes la cantidad y [ x
calidad de items para obtener
la medicion de la variable.

7 | Actualidad Esta de acorde al avancede la | x
ciencia y tecnologia.

8 | Metodologia La estructura sigue un orden | x
logico.

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]

Aportes o sugerencias para mejorar el instrumento:

Nombres y Apellidos

Isall Marin Andrade

Grado (s) Académico (s) -
Universidad

Alas Peruanas

Licenciado Tecnélogo Médico en Terapia Fisica y Rehabilitacion

Profesion

Licenciado Tecnélogo Médico en Terapia Fisica y Rehabilitacion

DNI 43104001







Anexo 4. Cuestionario Internacional de Actividad Fisica

Nos es de interés conocer, el tipo de actividad fisica que usted realiza en su
dia a dia. El cuestionario esta constituido por 7 preguntas, las cuales hacen referencia
al tiempo de actividad fisica que dedicé durante los ultimos 7 dias.

Teniendo como objetivo establecer la relacion que existe entre la actividad
fisica en tiempos de pandemia y dolor musculo esquelético en estudiantes de
tecnologia médica de la Universidad Continental 2021.

Datos generales:

Sexo: Edad:

Universidad:

Profesion:

1.- Durante los ultimos 7 dias, ¢en cuantos realizo actividades fisicas intensas tales como
levantar pesos pesados, cavar, ejercicios hacer aerébicos o andar rapido en bicicleta?

Dias por semana (indique el numero)
Ninguna actividad fisica intensa (pase a la pregunta 3)
2.- Habitualmente, ¢ Cuanto tiempo en total dedicé a una actividad fisica intensa en uno de
esos dias?
Indique cuantas horas por dia
Indique cuantos minutos por dia
No sabes / No esta seguro
3.- Durante los ultimos 7 dias, ¢en cuantos dias hizo actividades fisicas moderadas tales
como transportar pesos livianos, o andar en bicicleta a velocidad regular? No incluya
caminar
Dias por semana (indicar el numero)
Ninguna actividad fisica moderada (pase a la pregunta 5)
4.- Habitualmente, ¢ cuanto tiempo en total dedic6 a una actividad fisica modera en uno de
esos dias?
Indique cuantas horas al dia
Indique cuantos minutos por dia
No sabe/ No esta seguro
5.- Durante los ultimos 7 dias, ¢en cuantos dias camino por ‘lo menos 10 minutos
seguidos?
Dias por semana (indique el nimero)
Ninguna caminata

6.- Habitualmente, ¢ cuanto tiempo en total dedicé a caminar en uno de esos dias?

Indique cuantas horas por dia
Indique cuantos minutos por dia
No sabe/ No esta seguro

7.- Durante los ultimos 7 dias, ¢ Cuanto tiempo paso sentado durante un dia habil
Indique cuantas horas por dia
Indique cuantos minutos por dia
No sabe/ No esta seguro




Anexo 5. Cuestionario Nordico de Kuorinka

Este cuestionario, esta constituido por 11 preguntas, las cuales nos permitiran
conocer si usted experimenta algun tipo de dolor musculo esquelético, asi como su
localizacién, evolucion y severidad de este, durante los ultimos 12 meses.

Teniendo como objetivo establecer la relacion que existe entre la actividad
fisica en tiempos de pandemia y dolor musculo esquelético en estudiantes de
tecnologia médica de la Universidad Continental 2021

Datos generales:

Sexo: Edad:
Universidad:
Profesion:
Cuello Hombro Dorsal — Codo - Mufeca —
lumbar antebrazo mano
Dcho Dcho
“;;ﬁ i Si  Dcho S 4o |Si lzdo
molestia Si No Si No
No Izdo No No Amb
sen? Ambo
0s
s
Si no contesto la pregunta 1, no conteste mas y devuelva la encuesta.
Dorsal — Codo - Mufeca —
Cuello Hombro lumbar antebrazo mano
2.-Desde
hace
cuanto
tiempo?
3.-¢Ha
necesitado
cambiar o INo |si [No |Si |No |Si |No |Si  No
de puesto
de
trabajo?
4.-¢Ha
tenido
molestias | o; | No |Si [No |Si |No |Si  |No |Si |No
en los
ultimos 12
meses?




Si no contesto la pregunta 4, no conteste mas y devuelva la encuesta.

Cuello Hombro Dorsal —| Codo — | Muneca -
Lumbar Antebrazo Mano
5.- ¢Cuanto | 1-7 dias 1-7 dias 1-7 dias 1-7 dias 1-7 dias
tiempo ha _ _ _ _ _
tenido 8—-30dias | 8—30dias | 8—30dias | 8—30dias | 8- 30dias
molestias
en los | +30 dias, | +30 dias, | +30 dias, | +30 dias, no | +30 dias,
ultimos 12 | no no no seguidos no
meses? seguidos seguidos seguidos seguidos
Siempre Siempre Siempre Siempre Siempre
Cuello Hombro Dorsal - | Codo — | Muneca -
Lumbar Antebrazo Mano
+ de una|+ de una|+ de una|+ de una|+ de una
hora hora hora hora hora
1 - 24|11 - 241 - 24|1-24horas|1 - 24
horas horas horas horas
6.- ; Cuanto 1-7 dias 1-7 dias 1-7 dias 1-7 dias 1-7 dias
dura cada
episodio? | 1-4 1-4 1-4 1-4 1-4
semanas semanas semanas semanas semanas
+ 1 mes + 1 mes + 1 mes + 1 mes + 1 mes
Cuello Hombro Dorsal - | Codo — | Muneca -
Lumbar Antebrazo Mano
+ de una|+ de una|+ de una|+ de una|+ de una
7.- iCuanto | hora hora hora hora hora
tiempo 1 — 24|{1 - 241 - 24|1-24horas|1 - 24
estas horas horas horas horas
molestias le | 1-7 dias 1-7 dias 1-7 dias 1-7 dias 1-7 dias
han
mpedido 4.4 1-4 1-4 1-4 1-4
acersu | semanas |semanas |semanas | semanas semanas
trabajo en
los dltimos "4 peg + 1 mes + 1 mes + 1 mes + 1 mes

12 meses?




8.- ¢Ha
recibido
tratamiento
por estas
molestias
en los
ultimos 12
meses?

Si

No

Si

No

Si No

Si

No

Si No

9.-¢Ha
tenido
molestias
en los
ultimos
7dias?

Si

No

Si

No

Si No

Si

No

Si No

Cuello

Hombro

Dorsal -
Lumbar

Codo
Antebrazo

Mufeca
Mano

1

1

1

10.- Péngale

2

2

2

nota a sus
molestias
entre O (sin

molestias) y
5(molestias

fuertes)

Cuello

Hombro

Dorsal —
lumbar

Codo -

antebrazo

Muneca —
mano

11.- ¢ A

qué
atribuye
estas

molestias?




Anexo 6. Carta de Aceptacion para Ejecutar la Investigacion

Universidad
E Continental

“Afo del Fortalecimiento de lo Soberania Nocional™

Huancayo,28 de marzo del 2022.

CARTA N°004-2021-EAP-TM-FCS-UC

SENORITAS:
LYZ KATERINE ROQUE VENTURO
MASSIEL ANGELA TARQUI CALCINO

PRESENTE.-

Es grato dirigirme a usted, con la finalidad de hacerle llegar el cordial saludo de la
Escuela Académico Profesional de Tecnologia Médica, asi mismo indicar que se ACEPTA
desarrollar su tesis y aplicar su instrumento de recoleccién de datos para su tesis titulada:

“ACTIVIDAD FISICA EN TIEMPOS DE PANDEMIA Y DOLOR
MUSCULO ESQUELETICO EN ESTUDIANTES DE TECNOLOGIA MEDICA DE LA
UNIVERSIDAD CONTINENTAL 2021*

Sin otro en particular me suseribo de usted.

Atentamente,
s
Miguel Cerrdn Shace
Director
‘ — =T e
C

Arequipa Cusco

Av. losincas SN, Urb. Marusi Frado - Lote 8, N* 7 Av. Colasiyo

st lus BustamanteyRhvero (0634)480 070

(054) 412030

Sector Angostiea KM, 10,

Calle Aforso Ugarte 607, Yanahuara cameters San brinmo - Sayla

Stas 2 P pryogpdy
Cc Archivo 054) 412030 (084) 480070

Huancayo Uma

Av. San Carkes 1980 A, Nfredo Mendola 5210, 1os Oinvos.

(064) 481430 (012132760

¥ Jonin 355, Mrafiores
(O 2832760

ucontinental e pe






Anexo 7. Evidencias Fotograficas
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CUESTIONARIO INTERNACIONAL DE
ACTIVIDAD FISICA

Nos es de interés conocer, el tipo de actividad fisica que usted realiza en su dia a dia. El cuestionario esta
constituido por 7 preguntas, las cuales hacen referencia al tiempo de actividad fisica que dedico durante los
ultimos 7 dias. Teniendo como objetivo establecer la relacion que existe entre |a actividad fisica en tiempos de
pandemia y dolor misculo esquelético en estudiantes de Tecnologia Médica de |la Universidad Continental 2021

Corrco

75531064@continental.edu.pe

SEXO

Masculino

@ Femenino

EDAD

19




CUESTIONARIO INTERNACIONAL DE
ACTIVIDAD FISICA

Nos es de interés conocer, el tipo de actividad fisica que usted realiza en su dia a dia. El cuestionario estd
constituido por 7 preguntas, las cuales hacen referencia al tiempo de actividad fisica que dedicd durante los
dltimos 7 dias. Teniendo como objetivo establecer la relacion que existe entre |a actividad fisica en tiempos de
pandemia y dolor musculo esguelético en estudiantes de Tecnologia Médica de la Universidad Continental 2021

Correo

72438066@continental.edu.pe

SEXO

O Masculino

@ Femenino

EDAD

19

CUESTIONARIO INTERNACIONAL DE
ACTIVIDAD FISICA

Nos es de interés conocer, €l tipo de actividad fisica que usted realiza en su dia a dia. El cuestionario estd
constituido por 7 preguntas, las cuales hacen referencia al tiempo de actividad fisica que dedico durante los
dltimos 7 dias. Teniendo como objetivo establecer la relacion que existe entre la actividad fisica en tiempos de
pandemia y dolor musculo esquelético en estudiantes de Tecnologia Médica de la Universidad Continental 2021

Correo

72800194@continental .edu.pe

SEXO

O Masculino

@ Femenino

EDAD

18




CUESTIONARIO NORDICO DE KUORINKA

Este cuestionario es para estudiantes de Tecnologia Médica de la Universidad Continental 2021.

Nos permitira conocer si, durante los Ultimos 12 meses, usted tiene algin tipo de dolor misculo esquelético
(localizacion, evolucion y severidad).

Esté destinado a un trabajo de tesis que busca analizar la relacion entre este tipo de dolory la actividad fisica
en tiempos de pandemia.

Al responder este formato acepto conocer los fines del mismo y el uso de la informacion aqui vertida.

Correo *

73031586@continental.edu.pe

SEXO

O Masculino

@ Femenino

CUESTIONARIO INTERNACIONAL DE
ACTIVIDAD FISICA

Nos es de interés conocer, €l tipo de actividad fisica que usted realiza en su dia a dia. El cuestionario esta
constituido por 7 preguntas, las cuales hacen referencia al tiempo de actividad fisica que dedicé durante los
dltimos 7 dias. Teniendo como objetivo establecer la relacion que existe entre |a actividad fisica en tiempos de
pandemia y dolor muisculo esquelético en estudiantes de Tecnologia Médica de la Universidad Continental 2021

Correo ™

76279987 @continena.edu.pe

SEXO

O Masculino

@ Femenino

EDAD

17




CUESTIONARIO NORDICO DE KUORINKA

Este cuestionario es para estudiantes de Tecnologia Médica de la Universidad Continental 2021.

Nos permitird conocer si, durante los Gltimos 12 meses, usted tiene algin tipo de dolor misculo esquelético
(localizacion, evolucion y severidad).

Estd destinado a un trabajo de tesis que busca analizar |a relacion entre este tipo de dolory |z actividad fisica
en tiempos de pandemia.

Al responder este formato acepto conocer los fines del mismo y el uso de la informacién aqui vertida.

Correo ™

72409869 @continental.edu.pe

SEXO

(O Masculino

@ Femenino

CUESTIONARIO NORDICO DE KUORINKA

Este cuestionario es para estudiantes de Tecnologia Médica de la Universidad Continental 2021.

Nos permitird conocer si, durante los Gltimos 12 meses, usted tiene algdn tipo de dolor masculo esquelético
(localizacion, evolucidn y severidad).

Esté destinado a un trabajo de tesis que busca analizar |a relacion entre este tipo de dolory la actividad fisica
en tiempos de pandemia.

Al responder este formato acepto conocer los fines del mismo y el uso de la informacidn aqui vertida.

Correo *

74943642@continental.edu.pe

SEXO

(® Masculino

O Femenino




CUESTIONARIO
NORDICO DE KUORINKA

Este cuestionario es para estudiantes de
Tecnologia Médica de la Universidad
Continental 2021.

Nos permitira conocer si, durante los ultimos
12 meses, usted tiene algun tipo de dolor
musculo esquelético (localizacion, evolucion
y severidad).

Esta destinado a un trabajo de tesis que
busca analizar la relaciéon entre este tipo de
dolor y la actividad fisica en tiempos de
pandemia.

Al responder este formato acepto conocer
los fines del mismo y el uso de la
informacion aqui vertida.



Seccién 1de2

CUESTIONARIO INTERNACIONAL DE X
ACTIVIDAD FISICA

Nos es de interés conocer, € tipo de actividad fisica que usted realiza en su dia a dia. El cuestionario esta
constituido por 7 preguntas, las cuales hacen referencia al tiempo de actividad fisica que dedicd durante los
Ultimos 7 dias. Teniendo como objetivo establecer la relacion que existe entre |z actividad fisica en tiempos de
pandemia y dolor misculo esquelético en estudiantes de Tecnologia Médica de |a Universidad Continental 2021

Al responder este formato acepto conocer los fines del mismo y uso de informacion aqui vertida.

N x
Correo

Correo valido

Este formulario registra los correos. Cambiar configuracion

SEXO

Masculino

Femenino









