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RESUMEN

Actualmente las Instituciones Educativas, no le dan la importancia necesaria a la Higiene
Postural de los estudiantes, es ahi donde encontramos el origen a las Alteraciones Posturales,
ya que muchas veces los mobiliarios de los estudiantes no estan adaptados a ellos, al igual
que las mochilas. Estos problemas, necesitan ser priorizados por el Estado, la Institucion
Educativa y principalmente por Los Padres de familia. Ya que si le damos la importancia que
requiere evitaremos que nuestros estudiantes desarrollen patologias con el paso del tiempo.
Siendo personas activamente saludables es por ello que mi Investigacién tuvo como
Objetivo: Principal determinar la relacion entre el Conocimiento y las Practicas
Ergonomicas, en los estudiantes del 6to. grado de primaria de la Institucion Educativa N°
30161 Chongos Bajo. Se empled una Metodologia: un estudio de tipo no experimental,
descriptivo, correlacional, observacional, prospectivo y transversal. La muestra estuvo
compuesta por 36 estudiantes que pertenecian al 6to. grado de primaria, para lo cual se utilizo
2 instrumentos, uno para evaluar el conocimiento y el otro para recolectar la informacion
sobre mobiliarios, postura y alteraciones posturales. A lo cual se obtuvo como Resultado:
Que el 13,89% carga mochilas de tipo Pesado, el 100% de las carpetas son bipersonales (son
carpetas que no estan adaptadas a los estudiantes), el 58,33% de los estudiantes tienen
posturas hiperciféticas en horas de clases, el 25% de los estudiantes presentan Escoliosis de
tipo S, y el 33,33% presentaron escoliosis de tipo C y el 33,3% de los estudiantes presentaron
dolor en la zona dorsal alguna vez. Se Concluye finalmente siendo el p valor =,000 y este es
menor al 0,05. Por consiguiente, de afirma que existio relacion entre en Conocimiento y las

Practicas ergonémicas.



Palabras claves: columna vertebral, estudiantes, higiene postural, alteraciones posturales.
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ABSTRACT

Educationally and mainly by parents. Because if we give it the importance it requires, we
will prevent our students from developing pathologies over time. Being actively healthy
people, that is why my Research had as Objective: Mainly to determine the relationship
between Knowledge and Ergonomic Practices, in the students of the 6th. primary grade of
Educational Institution No. 30161 Chongos Bajo. A Methodology was used: a non-
experimental, descriptive, correlational, observational, prospective and cross-sectional study.
The sample consisted of 36 students who belonged to the 6th. primary grade, for which 2
instruments were used, one to assess knowledge and the other to collect information on
furniture, posture and postural alterations. To which the Result was obtained: That 13.89%
carry Heavy type backpacks, 100% of the folders are two-person (they are folders that are
not adapted to students), 58.33% of students have postures hyperkyphotic during class hours,
25% of the students presented type S scoliosis, and 33.33% presented type C scoliosis and
33.3% of the students presented pain in the dorsal area at some time. It is finally concluded
that the p value = .000 and this is less than 0.05. Therefore, it is affirmed that there was a

relationship between Knowledge and ergonomic Practices.

Keywords: spine, students, postural hygiene, postural alteration.
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INTRODUCCION

En la actualidad las alteraciones posturales van en aumento en relacién con afios anteriores,
el origen de estas alteraciones se da en la escuela, ya que es ahi donde pasan la mayor parte
del tiempo los estudiantes, ya sea por el nimero de horas, el tipo de mochila que cargan, el
tipo de carpeta en el que estan ubicados y principalmente por las posturas que adoptan al
sentarse en horas de clase. Es de vital importancia que el Sistema educativo, implemente en
la carpeta pedagdgica temas sobre Higiene Postural en estudiantes, ya que es ahi donde los
estudiantes estan predispuestos al conocimiento y a saber cuales son las consecuencias de las

malas practicas ergondémicas.

Las posturas inadecuadas son factores condicionantes a la aparicion de dolor y a diversos
tipos de patologias de la columna. Perjudicando asi, el buen desarrollo fisico y académico de

los estudiantes.

También los actores principales e importantes son los padres de familia y los docentes, ya
que en ellos radica la responsabilidad de la prevencion sobre los malos héabitos posturales.
Es por ello que es necesario que se imparta charlas en las Instituciones ya que existe la
necesidad de fomentar e implementar programas preventivos que reeduquen y estimulen las

buenas practicas ergonémicas.
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CAPITULO |

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1. Descripcion de la realidad problematica
Hoy en la actualidad el dolor de columna es una de las consultas mas frecuentes en nifios
y adolescentes, esto se debe a diversas causas, pero principalmente se debe a las malas
posturas corporales que adoptan los estudiantes en la escuela y en casa. Segln la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS), la salud es el completo estado de bienestar

fisico, social y mental

Las buenas practicas ergonémicas, Para el Consejo de la Asociacion Internacional de
Ergonomia, se basa en una “disciplina cientifica, de caracter multidisciplinario que
estudia las relaciones entre el hombre, las actividades que realiza, el entorno, las

limitaciones y necesidades, que buscan optimizar su seguridad, eficacia y confort” ®

Asi mismo la Organizacion Mundial de la salud (OMS), también sefiala que los
trastornos musculo esquelético son la principal causa de discapacidad, siendo el dolor
lumbar el més frecuente, con una prevalencia de 568 millones de personas y que estas

se dan en los primeros afios de vida, principalmente se encuentran relacionadas a los
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malos hébitos posturales, que son adoptados de manera inconsciente, repercutiendo y
limitando la movilidad y destreza de los nifios o siendo el causante de diferentes

desequilibrios musculares )

La infancia es una etapa clave para fomentar los habitos de una buena postura, ya que,
si no son tratados a tiempo sus consecuencias son irreversibles en la salud; en
consecuencia, a ello, se producen las alteraciones musculoesqueléticas. La escuela al ser
una entidad de formacién juega un rol importante en la parte preventiva, ya que es ahi
donde se deberia inculcar la higiene postural. Si esta es dada desde la edad temprana, se
formar4 como un buen habito. Los nifios estan en constante actividad formativa y
recreativa, es por ello que pasan un cierto nimero de horas sentados en las aulas, en las
computadoras y frente a la television en casa. Este puede ser el origen de la problematica
sobre las malas posturas, ya que las posiciones que adoptan muchas veces no son las
correctas, sino las que creen que les pueden brindar cierto grado de comodidad, alterando
asi las diversas estructuras anatomicas del cuerpo, dentro de ellas, principalmente a la
columna vertebral, cuando los estudiantes se encuentran en el aula, adoptan posturas
incorrectas en los mobiliarios, ya que muchos de estos, no se encuentran realmente
adaptados para los nifios de las diversas edades. Otro causante de estas alteraciones son
las mochilas escolares, estas perjudican la salud de los nifios, ya que a medida que
avanzan los grados en la escuela van incrementando el uso de libros y cuadernos, es muy
importante controlar el peso de la mochila de los estudiantes, dado que, en muchos
estudios, se ha evidenciado que el peso de la mochila deberia ser entre 10 a 15% del peso
corporal del estudiante. Es por estas razones que la mochila de los nifios deberia ser

funcional y ergonémica, estas no deben ser mas grandes que la espalda del nifio y
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principalmente deben tener reguladores y los 2 tirantes en los hombros, para asi poder
distribuir el peso de forma correcta. Al igual que los mobiliarios que se deben adaptar a
la talla de los nifios. Por esta razon es que tanto, como las carpetas escolares y las
mochilas deberian adaptarse a las necesidades de los nifios, asi podremos evitar
alteraciones desencadenantes en la columna como por ejemplo escoliosis, hipercifosis
dorsal, hiperlordosis lumbar, previniendo asi, poder evitar los dolores de columna en esta

temprana edad.

En los nifos, la prevencion acerca de los malos habitos posturales es lo principal que
debemos tratar ya que, si el nifio realiza con frecuencia las posturas correctas, su cerebro
procesara esta informacién y lo automatizara, logrando tener asi, una postura adecuada.

Evitando dolores de columna y malformacién de la espalda.

Es por ello, la importancia de fortalecer conceptos de higiene postural y ergonomia,
desde un enfoque preventivo promocional, esto ayudara a detectar y corregir aquellas
posiciones que van modificando la biomecanica postural normal. También es necesario
precisar que para la salud publica actualmente estos trastornos musculo esqueléticos son
muy frecuentes y recurrentes. Por ello los conocimientos que aporten sobre ergonomia
sera de gran utilidad para prevenir y reducir futuros accidentes laborales, incrementar la
calidad de vida de los nifios, adolescentes y adultos. Es necesario precisar que todas las
recomendaciones sobre practicas adecuadas de ergonomia deben incorporarse desde la
infancia, considerando que es en este curso de vida los nifios dedican el 75% de las horas

a las actividades escolares.
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1.2. Delimitacién del problema
1.2.1. Espacial
La presente investigacion se realizd en la Institucion Educativa N° 30161

Chongos Bajo.

1.2.2. Temporal

La presente investigacion se realizo en el mes de Junio a Setiembre del 2019.

1.2.3. Social
Lainvestigacion tuvo como unidad de anélisis a los estudiantes del nivel primario

del 6to. grado.

1.3. Formulacion del Problema
1.3.1. Problema General
¢Cual es la relacion entre el conocimiento y las practicas ergonémicas en
estudiantes del 6to. de primaria, Institucion Educativa N°30161 Chongos Bajo

2019?

1.3.2. Problemas Especificos

e Cual es la relacion del conocimiento y las practicas ergondémicas segin los

mobiliarios utilizados por los estudiantes del 6to. de primaria?

e ;Cual es la relacion del conocimiento y las practicas ergondémicas segun la

postura de los estudiantes del 6to. de primaria?

e (Cudl es la relacion del conocimiento y las practicas ergonomicas segun las

alteraciones posturales de los estudiantes del 6to. de primaria?

17



1.4. Justificacién

1.4.1.

1.4.2.

1.4.3.

Teorica

La presente investigacion, permitié conocer a los profesionales del area de
Terapia Fisica, que existen las malas précticas ergondémicas, y que a
consecuencia de ello se evidencian las alteraciones posturales en los estudiantes
del nivel primario. Por lo cual, es muy importante tanto como profesionales de la

salud y docentes, tomar medidas de prevencion ante ello.

Social

Lo que se busca demostrar con la investigacion, es que las malas préacticas
ergondmicas generan alteraciones posturales, la infancia es una etapa primordial,
en la que deberiamos prevenir dichas alteraciones, es por ello que tanto como los
padres y docentes del Centro Educativo, deberian estar al pendiente de la higiene
postural de los estudiantes, ya que asi, podriamos prevenir enfermedades de la

columna con el paso del tiempo.

Metodoldgica

Para la realizacion de la investigacion se realizd un cuestionario para medir el
conocimiento sobre la postura en los estudiantes del 6to grado de primaria y una
ficha de recoleccion de datos sobre los mobiliarios, postura y alteracion postural.
Para poder determinar si el conocimiento esta relacionado a las malas précticas
ergondmicas. Dichos instrumentos nos brindaron confiabilidad en los resultados

que se obtuvo.

18



1.5. Objetivos
1.5.1. Objetivo General
Determinar la relacion entre el conocimiento y las practicas ergonémicas en
estudiantes del 6to. de primaria, Institucién Educativa N°30161 Chongos Bajo

2019.

1.5.2. Objetivos Especificos

e Estimar la relacion del conocimiento y las practicas ergondmicas segun los

mobiliarios utilizados por los estudiantes del 6to. de primaria

e Identificar la relacion del conocimiento y las practicas ergonémicas segun la

postura de los estudiantes del 6to. de primaria

e ldentificar la relacion del conocimiento y las practicas ergondémicas segun las

alteraciones posturales de los estudiantes del 6to. de primaria

19



CAPITULO I

MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

2.1.1. Antecedentes Internacionales
Arreaga J. en su investigacion realizada en el afio 2022 en Quito — Ecuador,
estableci6 como objetivo principal, analizar las consecuencias de la mala
ergonomia e higiene postural que ocasionan dolor de espalda a estudiantes en el
ambito educativo debido a la virtualidad por COVID 19, para ello en el disefio
de esta investigacion fue de tipo bibliografica, de caracter analitico, reflexivo,
para la recoleccién de datos, recopilo datos de bases cientificas de varios autores
y de publicaciones en idiomas inglés y espafiol, las mismas que solo fueron en
un momento determinado, concluyendo asi que los conceptos de ergonomia
preventiva busca comprender la interaccion de la persona con elementos de todo
su entorno, asi como los riesgos encontrados durante este proceso de virtualidad

estan relacionadas a posturas forzadas y posiciones inadecuadas, que podrian
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poner en alto riesgo la condicion de los alumnos, por lo que sugiere implementar

normas de ergonomia que ayuden en acciones estratégicas de prevencion ©

Amado A. en el afio 2020 en Esparia, realizo una investigacion el cual en su
articulo de revista sobre Higiene postural y prevencion del dolor de espalda en
escolares, tuvo como objetivo, analizar la influencia que tiene los programas de
educacion postural en el ambito escolar, relacionados con el dolor de espalda,
para dar respuesta a su objetivo planteado, empleo la metodologia de revision
bibliogréfica en diferentes bases cientificas como: Medline, Dialnet entre otros,
asi mismo empleo estrategias de basquedas (PICQO) para delimitar lo maximo a
sus posibles opciones de informacion, asi como para los delimitar los criterios de
inclusion de dichos estudios, los que fueron de revisiones realizadas en inglés y
espafol y publicados desde el 2014. Obteniendo los siguientes resultados: 9 de
los estudios seleccionados demostraron que las intervenciones de los programas
de educacion postural influyen de manera eficiente en el aprendizaje tedrico,
resaltando aspectos de habitos posturales adecuados, asi mismo que los docentes
desempefian un rol fundamental en los procesos de transmision de informacion,
y finalmente destacan la importancia de implementar conceptos de higiene

postural, desde la primera infancia, para crear habitos saludables ©

Martinez Modnica, en el afio 2017 en Mexico realizo una investigacion titulado
Nivel de conocimiento sobre higiene postural en alumnos de ingenieria en
software, sefialo que las alteraciones musculo esqueléticas representan uno de los

problemas mas comunes en salud publica, por ello la presente investigacion

21



2.1.2.

presento como objetivo: identificar el nivel de conocimiento de higiene postural
en un grupo de alumnos de ingenieria de software, su muestra estuvo conformada
por 36 alumnos, empleo un cuestionario, escrito y observacional sobre higiene
postural, obteniendo como resultados en dos bloques, el primero: 44.7% tienen
conocimiento entre los valores pésimo y malo, seguido del segundo bloque que
sefiala que si conocen de la higiene postural, equivalente al 45.7%. Concluyendo
asi que los alumnos no cuentan con informacién suficiente sobre el uso correcto
de la mecénica corporal, higiene postural y se hace necesario incidir en estos

conceptos para la adopcion de posturas adecuadas ©

Antecedentes Nacionales

Espinoza G. en el afio 2019 en Lima — Perd, en la investigacion realizada Taller
de higiene postural en el conocimiento sobre posturas correctas en los estudiantes
del nivel secundaria de la Institucion Educativa N° 5142 Virgen de Guadalupe,
el cual tuvo como objetivo evaluar el efecto del taller de Higiene Postural, en el
nivel de conocimiento sobre posturas correctas en los estudiantes. Se obtuvo
como resultados que, si existe efecto del taller de higiene postural, llegando asi a
la conclusion que al hacer funcionado el taller, se debe implementar un programa
de Higiene postural permanente para evitar futuras alteraciones posturales ©
Mamani K. en el afio 2018 en Tacna — Peru, en su tesis de investigacion titulada
Nivel de conocimiento y aplicacion de normas de la ergonomia en los estudiantes
del nivel primario I.E. Gerardo Arias Copaja, planteo como objetivo determinar
la relacion de ambas variables, asi como la aplicacion de las normas ergonémicas

preventivas, para ello, en la metodologia empleada, el presente tuvo enfoque
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cuantitativo, de tipo correlacional, con método inductivo, deductivo, siendo la
poblacién considerada el 100% de los estudiantes de 5° y 6° grado del nivel
primario (matriculados 2018); respecto a la técnica de recoleccion de datos
empleo dos instrumentos: un cuestionario de conocimiento sobre normas de
ergonomia en escolares, debidamente validado por 3 expertos y una matriz guia
de observacién, de elaboracién propia, que consta de 16 items, para establecer la
aplicacion de dichas normas; por lo que los resultados evidencian que del 100%
de alumnos el 50.3% es de sexo femenino, en tanto que el 47.3% de sexo
masculino, asi mismo se observa que predomina la edad de 11 afios equivalente
al 49.7%; respecto al nivel de conocimiento, el 41.2% de los estudiantes tiene
nivel de conocimiento medio, seguido de 35.8% que poseen conocimiento alto y
el 23% conocimiento bajo, seguido que 51.5% tienen conocimiento medio
respecto al peso de la mochila, segln las dimensiones establecidas; en relacion a
la aplicacion de las normas de ergonomia el 36.4% de los estudiantes aplican
correctamente dichas normas, y relacionado a sus dimensiones el 75.2% aplica
ergonomia en concordancia a la posicién de bipedestacién. Concluyendo asi, que
si existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y la aplicacion de
norma de ergonomia en los estudiantes del nivel primario de la Institucion
educativa

Tufioque R. Alvites J. en el afio 2018 en la Ciudad de Tarapoto, realizaron la
investigacion titulada Alteraciones posturales de la columna vertebral en los
adolescentes que cursan el 4to, y 5to. grado del nivel secundario de la Institucién
Educativa Ofelia Velasquez. Tuvo como objetivo determinar las alteraciones

posturales de la columna vertebral en adolescentes del 4to. y 5to. del nivel
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secundario. Donde obtuvo como resultados, que muchos de los adolescentes que
fueron parte de la investigacion presentaron algun tipo de alteracion, llegando asi
a la conclusion de que es necesario la deteccion oportuna y el tratamiento precoz
para evitar complicaciones mas drasticas en el futuro

Pascual P. en el afio 2018 en Lima — Peru, en su investigacion realizada tuvo
como objetivo, determinar la relacién entre el conocimiento y practicas de
ergonomia que aplican los estudiantes de sexto de primaria de la I.E. Santa Rosa
de Quives, el presente estudio fue de enfoque cuantitativo, tipo correlacional y
de disefio no experimental, su poblacién estuvo conformada por 60 estudiantes,
en la técnica utilizo una encuesta que permitié medir el nivel de conocimiento y
para las practicas no observables manejo la encuesta con lista de cotejo de 20
preguntas, el mismo que esta dividido en 2 dimensiones: medidas personales y
mobiliarios. Los resultados encontrados fueron los siguientes: el 56.7% de
estudiantes tienen un nivel bajo de conocimientos de ergonomia y solo el 1.7%
conocimiento alto, asi mismo respecto a las practicas, 90% de los alumnos realiza
las précticas de manera inadecuada y el 10% lo hace de manera correcta.
Concluyendo asi que si existe relacion entre el nivel de conocimiento y practicas
sobre ergonomia ©

Mimbela N. en el afio 2017en Trujillo - Per(, en su estudio de investigacion,
planteo como objetivo, determinar el nivel de conocimiento sobre higiene
postural en escolares de 5to y 6to grado de primaria, para ello utilizo el tipo de
estudio observacional, descriptivo, de disefio transversal, y trabajo con una
poblacién-muestra de 316 alumnas de 5to y 6to grado, para la técnica empleo la

observacién, escala de medicion del tipo nominal y para el instrumento empleo
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2.1.3.

cuestionario debidamente validados, obteniendo como resultados, que el 49.3%
de los estudiantes tienen un nivel de conocimiento regular sobre higiene postural,
seguido de 26.5% que tienen conocimiento bueno y 24% conocimiento malo, asi
mismo respecto al nivel de conocimiento sobre el transporte de mochilas, el
45.8% tienen nivel de conocimiento regular. Concluyendo asi, que en los
aspectos de postura sedente y transporte de mochila el nivel de conocimiento no
supera el 50%, es decir que es necesario incidir en la importancia de estos
conceptos (0

Cabanillas K. en el afio 2017 en Chimbote — Peru, realizo una investigacion
titulada Caracteristicas clinicas y epidemioldgicas de las alteraciones posturales
en estudiantes del 4to. 5to. y 6to de primaria de la Institucién Educativa N°
20314. Donde el objetivo principal fue determinar las caracteristicas clinicas y
epidemioldgicas de las alteraciones posturales de los alumnos, donde se obtuvo
como resultado que el 52.5% del sexo masculino los que presentaron
caracteristicas clinicas y epidemioldgicas de alteraciones posturales, el 62.5%
presento la alteracion mas frecuente de cintura escapular elevada. Por
consiguiente, se llegd a la conclusién de que hay una necesidad de buscar
programas preventivos que estimulen el desarrollo morfolégico y funcional

correctos del esquema corporal en los nifios %

Regionales
Luque N. en el afio 2021 en la Cuidad de Huancayo, realizo un investigacion
titulada Actitud postural y rendimiento académico, en el que planteo como

objetivo, determinar la asociacion de estas variables, por ello el estudio fue de
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tipo bésica y correlacional, asi mimo el disefio empleado fue observacional,
transversal y prospectivo, cabe sefialar que para el presente no realizé ningun tipo
de muestreo, ya que considero la totalidad de estudiantes (25) del quinto grado
de primaria, el instrumento utilizado fue un cuestionario estructurado en 4
dimensiones. Obteniendo los siguientes resultados: 48% de los estudiantes
calificaron con logro esperado, 32% con logro destacado, y 20% en proceso,
determino también que 32% de los estudiantes tienen limitaciones con la
conectividad a internet, 84% de ellos realizan tareas en su habitacion, 60%
duerme aproximadamente 8 horas, 40% presento dolor de espalda (zona
cervical), 28% se sientan en sillas duras y 12% no realizan ningln tipo de
actividad fisica, concluyendo asi que existe una asociacion entre la actitud
postural y el rendimiento académico de los estudiantes del quinto grado de
primaria (12

Alvarez J. en el afio 2019 en la Ciudad de Huancayo, en el estudio de
investigacion realizado, establecié como objetivo principal, determinar la
relacion que existe entre el nivel de conocimiento de higiene postural y el dolor
de espalda, en la Institucion educativa Bruno Terreros Baldedn, para ello el
estudio tuvo un enfoque cuantitativo, de disefio no experimental, correlacional y
transversal, su poblacion muestra estuvo compuesta por 25 estudiantes de la I.E.,
uno de los instrumentos utilizados fue un cuestionario de higiene postural y para
la valoracion del dolor, uso un cuestionario que recogio datos sociodemograficos
y presencia de dolor en espalda, los resultados que se obtuvieron fueron los
siguientes: 36 % de los estudiantes tenian conocimiento a medias respecto a

higiene postural, 4% no tiene conocimiento, sin embargo respecto a la
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distribucion del dolor de espalda de los alumnos , el 40% de ellos tenian dolor
leve, seguido de 24% de dolor moderado e intenso respectivamente, concluyendo
asi que existe una relacion débil e inversa entre el nivel de conocimiento de

higienes postural y el dolor de espalda 3

2.2. Bases Tedricas o cientificas
El desarrollo de conceptos fundamentales de la presente investigacion es de suma
importancia para la secuencia adecuada, los mismos que detallan a continuacion:
A. Columna Vertebral

La columna vertebral, también Ilamado espina doral o raquis, es una estructura
compleja, ésea y cartilaginosa, que esta articulada y es muy resistente, forma la
parte posterior del esqueleto humano y sirve de proteccién a la medula espinal.
Seglin Garcia Porrero 4 sefiala que la columna vertebral constituye el esqueleto
axial del tronco y del cuello, se localiza a lo largo del plano sagital en la posicién
dorsal, formando un relieve en la superficie posterior del cuerpo, esta articulada
con algunos huesos: occipital (craneo) y hueso de la cadera(iliaco). Tiene una
serie de segmentos maviles Ilamados vertebras, que estan unidas por musculos y
ligamentos, cada uno de ellos separados por los denominados discos vertebrales.
“Esta formada por la superposicion de un total de 32 a 34 vértebras que se
articulan entre si, formando una estructura resistente y flexible a la vez. La
morfologiay la funcién de las vértebras varian a lo largo de la columna vertebral,
por lo que, desde su extremo superior al inferior, se pueden distinguir cuatro

grandes segmentos que agrupan vértebras con caracteres morfoldgicos diferentes:
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segmento cervical formado por 7 vértebras (vértebras cervicales), segmento
toracico formado por 12 vértebras (vertebras toracicas), segmento lumbar
formado por 5 vértebras (vértebras lumbares), y segmento pélvico formado por
dos piezas Oseas el sacro y el coccix, que a su vez, resultan de la fusion de 5

vertebras sacras y de3065 vértebras coccigeas, respectivamente” (p89).

Las funciones esenciales de la columna vertebral estan distribuidas en tres:

La funcion de soporte que esté relacionada a la recepcion del peso del organismo
y a la transmision hacia las extremidades inferiores, la funcion de movilidad que
se relaciona a las diferentes vertebras que estan unidas entre ellas por las
articulaciones y que facilitan la movilidad de ellas, evitando que esta sea rigida,
finalmente la funcion de proteccion, que es de suma importancia debido a que la
columna forma un sistema protector de la medula espinal, por ello recorre toda la
longitud del conducto vertebral o raquideo, en la parte superior esta comunicada

con la cavidad craneal por medio del agujero magno del occipital.

La columna vertebral no es una estructura fija, recta o rigida, por ello en vistas
laterales se evidencia 4 curvaturas vertebrales: “(1) curvatura cervical”, “(2)
curvatura toracica”, “(3) curvatura lumbar”, “(4) curvatura sacra”.

Existen dos denominaciones de curvatura, la primaria que se relaciona a las
curvaturas toracica y sacra, esto porque nacen a final de la etapa de desarrollo
fetal, asi mismo son Ilamadas también curvaturas de capacidad, porque alojan
algunos Organos importantes y visceras abdominopélvicas y la secundaria que

corresponde a las curvaturas lumbar y cervical, debido a que estas se integran
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meses después del parto, también son llamadas curvaturas de compensacion, ya
que sirven para el desplazamiento del peso del tronco sobre las piernas en la etapa
en la que la persona inicia el proceso de caminar. Estas curvaturas hacen que se
logre alinear con el eje corporal y el centro de gravedad.

Martini ® en su libro de anatomia humana, describi6 la anatomia vertebral,
sefialando que as vertebras siguen un plan estructural.

Es asi que las vértebras en la vista de la parte anterior tienen un cuerpo esférico u
ovalado, ligeramente engrosado, nacen en el arco vertebral y de este surgen
diferentes apofisis para la insercion de los musculos o para la articulacion con los
huesos de las costillas. Las partes detalladas son:

v' Cuerpo de la vértebra: parte de la vértebra que transfiere el peso
manteniendo el eje de la columna, estan interconectados con ligamentos y
separados por almohadillas llamadas cartilagos fibrosos.

v Arco vertebral: conocido como arco neural, integra los limites posterior
y lateral del agujero vertebral, tiene parte importantes de proteccion y
soporte.

v Apffisis articular: se origina entre los pediculos y laminas, la vértebra
tiene apdfisis a cada lado y salen en sentido craneal.

v Articulacion vertebral: proceso mediante el cual la vértebra se articula
con las superiores, cada apoéfisis tiene una superficie llamada carilla
articular.

Respecto a las caracteristicas regionales de las vértebras es necesario precisar que
el papel funcional que cumplen no es igual a lo largo de su recorrido, por lo que

de acuerdo a su formacion sufren algunas modificaciones en cada zona de la
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columna vertebral adaptdndose asi a las necesidades funcionales, las
caracteristicas dependen de algunos factores como son el peso, la movilidad de la
columna, la asociacion a las costillas*¥) debido a ello las vértebras tienen algunos
rasgos anatomicos:

a) Vértebras cervicales

b) Veértebras toréacicas

c) Veértebras lumbares

d) Segmento pélvico

e) Segmento cervical

Como indico Martini @ en su libro, menciona aspectos sobre la anatomia

vertebral, en el que sefala:

“Las vértebras siguen un plan estructural comun en su parte anterior, cada una
de ellas presenta un cuerpo esférico u ovalado relativamente engrosado, desde
el que nace un arco vertebral en sentido posterior. Desde el arco vertebral
surgen varias apofisis para la insercion de musculos o para su articulacién con

las costillas” (p161).

Existen algunas variaciones de la columna vertebral, que en algunas personas
podria afectar a la morfologia de sus vértebras o al ndmero, un segmento
importante y muy comun es el coccigeo, dado que es el mas variable y constituye
el rudimento de la cola, por otro lado, el resto de la columna vertebral es mas
constante. Es necesario precisar que las alteraciones de la forma de las vértebras
en diferentes segmentos pueden afectar al cuerpo vertebral, y a la morfologia de

estas (14)-
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B.

Finalmente, cuando existe un incremento o sobrecarga a la columna vertebral y
estd acompafada de movimientos y posturas inadecuadas, se produce un
fendmeno de fatiga, que en adelante dificultara el trabajo de las diferentes partes
de esta y de los anillos fibrosos, reduciendo asi su eficacia de retener el nucleo
pulposo y con el paso de tiempo esta en riesgo de producir protrusiones de la

misma.

Ergonomia

Las definiciones y conceptos de ergonomia datan de una historia, que a lo largo
de su desarrollo establecio de varias técnicas con bases cientificas, la ergonomia
se encuentra en un plano medio, entre la medicina y la sélida tecnologia, esta se
sobrepone con otras tecnologias. En términos de los conceptos cientificos, gran
parte del conocimiento ergonémico deriva de otras ciencias humanas como lo
son la anatomia, fisiologia, psicologia, entre otros, existen algunas
contribuciones adicionales como la fisica, especificamente en problemas de
ruido, vibraciones, temperatura. Es por ello por lo que se puede considerar que
los pioneros de estas definiciones se encuentran en Europa. En estas nociones es
necesario abarcar conceptos de fisiologia para abordar termas de consumo de
energia, posturas y aplicacion de fuerzas, de la misma forma incorporar enfoques
psicoldgicos, que nos permitira el estudio otros problemas; sin embargo, a ello
es importante afadir enfoques mixtos de las ciencias humanas dado que
actualmente hay muchos factores como el stress y la fatiga que son necesarios

englobarlos para su mejor comprension (6
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La ergonomia deriva de las palabras griegas: ergon(trabajo) y nomos (ley o
norma), teniendo que como primera vez esta palabra aparece en el libro del

polaco Wojciech de 1875, en su compendio de Ergonomia.

Actualmente existen muchas definiciones de ergonomia, por ello es necesario

considerar que segun:

El Consejo de la Asociacion Internacional de Ergonomia (2000) sefialo que la
ergonomia es una disciplina cientifica de caracter multidisciplinario, que esta
encargada de estudiar las relaciones entre el ser humano, las actividades que
realizan y los elementos del sistema que lo rodea, asi mismo con el objetivo de
reducir las cargas fiscas, mentales y psicologicas del individuo busco optimizar

los sistemas de trabajo y entornos para lograr sus eficacia, seguridad y confort.

Seglin la Asociacion Internacional de Ergonomia: “la ergonomia es el conjunto
de conocimientos cientificos aplicados para que el trabajo, sistemas, productos,
ambientes se adapten a las capacidades y limitaciones fisicas y mentales de las

personas” @

Y para la Asociacion Espafiola de Ergonomia, “es el conjunto de conocimientos
de caracter multidisciplinario que son aplicados para la adecuacién de los
productos, sistemas y entornos artificiales a las necesidades, limitaciones y

caracteristicas de sus usuarios, optimizando asi la eficacia, seguridad y bienestar”

@.

El objetivo principal de la ergonomia estd orientado a adaptar el trabajo o

actividad a las capacidades y posibilidades del ser humano.
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En la actualidad se busca que la calidad de vida mejore favorablemente con las
condiciones adecuadas que no dafien la salud y que ademas ofrezcan medios para

el desarrollo personal.

La asociacion internacional de ergonomia en el 2000 @, sefialo que esta requiere
de un enfoque holistico®™” en el que se deben de considerar factores fisicos,
psicoldgicos, sociales, organizacionales, ambientales y otros de relevancia, y que

se debe abordar de la siguiente manera:
Ergonomia fisica
Ergonomia cognitiva

Ergonomia organizacional

FIGURA 1:
ERGONOMIA Y FACTORES HUMANOS
nota: tomado de https://iea.cc/what-is-ergonomics/
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De la misma entre los conceptos importantes de ergonomia encontramos los doce
principios de la ergonomia: “(1) mantener todo al alcance”, “(2) utilizar la altura
del codo como referencia”, “(3) la forma de agarre recude el esfuerzo”, “(4)
buscar la posicién correcta para cada labor”, “(5) reduzca repeticiones
excesivas”, “(6) minimice la fatiga”, “(7) minimice la presion directa”, “(8) ajuste
y cambio de postura”, “(9) disponga espacios y accesos”, “(10) mantenga un
ambiente confortable”, “(10) valore el peso correcto”, “(11) mejore la

organizacion, “(12) realice higienes postural constantemente” 8

Las definiciones de ergonomia en la edad escolar son muy importantes, ya que
esta etapa es muy significativa y crucial en el desarrollo de los nifios y
adolescentes, dado que es el momento que inician a interpretar una realidad de
manera diferente, esta etapa esta caracterizada por una serie de factores de riesgos
relacionados directamente con la educacion e higienes postural, ya que ellos

permanecen el mayor nimero de horas en las instituciones educativas.

Es en esta etapa donde empiezan las pariciones de inadecuados habitos posturales

como son: sentarse al borde de los asientos o carpetas, lejos del espaldar, el cruce
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de las piernas al estar sentados, falta de apoyo de los pies en el suelo y cargar las
mochilas con excesivo peso; todo esto provoca problemas musculos esqueléticos,
por ello se recomienda y se exhorta que las recomendaciones ergonémicas deben
incorporarse desde la primera infancia, considerando que los nifios dedican la

tercera parte de las horas del dia a sus actividades escolares (-

C. Higiene Postural

La conformacion bioldgica y la naturaleza del ser humano hace que desde su
nacimiento sea un ser enérgico, con acciones orientada siempre al movimiento.
las actividades que desarrolla diario tanto en casa, en el trabajo, en la escuela o
en otros espacios, hace que adopte posturas y movimientos, que, si son realizadas
de forma inadecuada, serian los que contribuyen a la aparicion de trastornos
musculo esqueléticos, principalmente serian los factores fisicos y mecanicos.
Segun la Real Academia de Espafia, una de las definiciones de higiene es que se
considera parte de la medicina que tiene por objeto prevenir enfermedades
y preservar la salud.

La higiene postural incluye una serie de medidas que permiten a las personas
desarrollar habitos posturales correctos, asi como la reeducacion de
habitos incorrectos. El aprendizaje y la reeducacion conducen a
la alineacion adecuada del cuerpo humano, lo que reduce la tension en la
columna vertebral. Por lo que la higiene postural es una disciplina que puede

ayudar a reducir el dolor de espalda 3
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Para continuar con las definiciones, es necesario conceptualizar algunos
términos:
Postura:

Es un mecanismo por el cual se logra el equilibrio del cuerpo, la postura que
adopta cada persona tiene caracteristicas Unicas y particulares, y esta determinada
por diversos factores, como, por ejemplo: estado de los ligamentos, reduccion del
volumen muscular y contornos 6seos, tono, entre otros. Para que el cuerpo tenga
una postura recta se requiere de un equilibrio muscular adecuado, entre as
musculatura del cuerpo, la dorsal y abdominal que recubre la columna. Por ello
podemos especificar dos tipos de posturas:

1) Postura buena o correcta

La postura ideal para cada persona es aquella en la que no se desarrolla o excede
las curvaturas, como son lumbar, cervical o dorsal, quiere decir se apoya en las
curvas fisioldgicas de la columna vertebral. Para obtener una postura adecuada
desde la cabeza hasta los pies, debe haber proporcion con la cadera, pelvis y
rodillas, de la misma forma el esternon es la parte que esta hacia delante y las
curvas de la columna vertebral estaran dentro de los parametros habituales.

Existen varias posturas que se adoptan a la hora de dormir, sin embargo, la que se
sitla del lado adoptando la postura fetal, es la que es mas recomendable debido a
que la columna vertebral recibe menos peso y es cuando los musculos entran en
reposo y relajacion, es recomendable la postura boca arriba cuando se haga

utilidad de una almohada bajo la rodilla a fin de evitar los dolores musculares ©

2) Postura mala o incorrecta
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La mala postura afecta la vida diaria del ser humano, aumentando o disminuyendo
la curvatura de la columna vertebral, ralentizando el crecimiento de la vitalidad
humana, causando dolor y fatiga. La persona tiene la costumbre de apoyar la zona
lumbar contra el respaldar del asiento, de manera que sus piernas quedas
levantadas sin poder tocarlas, haciendo sentir que esta eligiendo una postura
correcta, que en realidad no lo es y mantiene una postura equilibrada sin apoyo
alguno.

Asi mismo la postura no adecuada en la de pie, se da cuando la persona hace una

ligera inclinacion ya sea de forma lateral, adelante o hacia atras ©

Por lo tanto, es necesario precisar que la higiene postural hace referencia a un
conjunto de habitos, patrones, normas que se van adquiriendo de manera
progresiva, con la finalidad de evitar posturas viciadas, no adecuadas o erroneas,
y de corregir y ensefiar nuevos patrones. Esta dividido en dos tipos de factores
diferenciados: “(a) los habitos posturales”, “(b) factores eternos”.

Tanto para nifios, como para adultos, las normas de higienes postural son
necesarias, ya que estas ayudaran a prevenir futuras lesiones, o a mejorar aquellas
que se han producido por la adopcion de posturas inadecuadas o por presentar
alguna patologia congénita.

A continuacion, se detallaran conceptos orientados a la higiene postural que deben
estar en el proceso de aprendizaje de los nifios ("

a. Sedestacion y mobiliario escolar

- Posicion sentada para estudiar: distribucion del peso del cuerpo entre el

asiento y el suelo.
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- Posicion frente a la computadora: recomendaciones de tipo ergonémico
con mesay silla regulable en altura 'y fondo
- Posicion frente al televisor: descanso del peso, colocando la pelvis al
fondo del asiento escogido y apoyo total de espalda en respaldar.
- Mobiliario escolar: considerar la importancia de la silla, la altura, el
espacio bajo el asiento, angulo respaldo asiento, y de la mesa de trabajo.
b. Posicion decubito
- Decubito supino o dorsal
- Decubito prono o ventral
- Decubito lateral
- De lacamay almohadas
c. Posicion de bipedestacion
- Estar de pie
- Calzado
d. Mochilay carga de peso
- Mochila: peso (no debe superar el 10% del peso del alumno),
ajustabilidad (asas anchas, no debe superar el torso del nifio, cinturdn tipo
rifonera y de tener diferentes compartimentos), uso (utilizar siempre las
dos asas, una sola causa asimetria en la carga, uso pegado a la espalda y a
la altura de las caderas), tamafio de mochila (considerar tamafio sea para
la edad y talla del nifio, altura desde la base del cuello hasta 5cm sobre la

cadera).

D. Alteraciones en la etapa escolar
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La postura es la posicion del cuerpo, es decir la forma tipica que adopta para
desarrollar actividades especificas, por lo que debe la persona debe conservar una
adecuada postura y obtener el mejor rendimiento en las diversas actividades
diarias. Existen alteraciones posturales que son muy frecuentes en la etapa
escolar, especialmente entre los 8 y 13 afios, por diferentes factores que significan
un nivel de riesgo, es decir, por el peso excesivo de la mochila, el disefio del
mobiliario y otros que generan dichas patologias como: cifosis, hiperlordosis,
escoliosis (19
Por diversos factores de diferente indole, las curvaturas de la columna vertebral
pueden verse afectadas y sufrir alteraciones, que dependiendo del grado , van a
modificar sus condiciones de estabilidad, movilidad y postura adecuada®®® sefiala
que entre las principales causas de estas alteraciones se encuentran los factores
mecénicos tales como disfunciones fisiologicas, actitudes y posturas viciosas,
malformaciones vertebrales, anomalias, traumatismos, dolores y dismetrias, asi
mismo indica que algunos factores como hormonales, vasculares y nutricionales
pueden ser de consideracion en el proceso.
Las alteraciones de la columna vertebral, es la perdida de alineacion normal del
raquis a nivel del dorso lumbar, existen 3 tipos de alteraciones mas frecuentes en
los escolares:
- Escoliosis postural
La palabra escoliosis proviene del griego skoli[osis: torcido y sufijo sis:
enfermedad o afeccion. Es definida como la alteracion de la columna
vertebral que presenta una desviacion o curva lateral en el plano frontal,

asi como en el plano transversal una rotacion de las vértebras.
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Para el diagndstico se puede determinar mediante el uso de algunos
instrumentos como son plomada y cuadricula para lograr la observacion
de algunas caracteristicas como pueden ser asimetria del cuello y tronco
desalineacion de la altura de los hombros desalineacion de apofisis
escapulas asimétricas nivel de crestas iliacas triangulo de talla simétrico y
algunas veces la presencia de gibas costales. El tratamiento va desde
acciones preventivas, como técnicas correctivas, asi mismo el uso de
medidas de higiene postural, terapia fisica y en casos mas graves y esos
correctores ©

Cifosis postural

Término médico que proviene del griego kupoc qué significa convexo y
sufijo sis que sefiala enfermedad su definicidn esta relacionada con el
incremento de la curvatura convexa posterior de la columna vertebral en
un plano sagital (p. 17). Es necesario precisar que cuando aparece la
curvatura en la columna dorsal se produce un desequilibrio tanto en los
musculos que debilitan su accion en diferentes grupos espinales y
abdominales y puede desaparecer esta distribucion sobre las cargas y
aparecen zonas hipercomprimidas que segun la ley de Delpech inhibe o
retrasa el crecimiento de los huesos. El tratamiento para esta alteracion es
similar a la de escoliosis postural.

Hiperlordosis lumbar

Etimologicamente la palabra hiperlordosis proviene del griego hiper qué
significa en exceso, lordo que es curvado y el sufijo sis que significa

estado o condicién, su definicion esta relacionado a la angulacion en
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exceso de la curvatura lordotica y generalmente se produce una
compensacion de la cifosis dorsal, esta hiperlordosis puede ser
compensadora teniendo de prondstico y terapéutica conjunta a las
anteriores alteraciones. De la misma forma puede ser secundaria a la
retraccion del muasculo, relajacion del musculo recto, luxacion bilateral de
caderas, coxa vara bilateral y puede ser la muestra de una debilidad de los
musculos abdominales; para el diagnéstico de la misma forma que en las
otras alteraciones se hara uso a través de instrumentos y el tratamiento esta
relacionado en la correccion del problema base que genero esta alteracion
(®).

En este capitulo es necesario mencionar la importancia del buen control
del equilibrio, Ya que esté relacionado al estado de un cuerpo sometido a
una serie de fuerzas que se contrarrestan entre si el equilibrio esta
considerado como la capacidad para el control adecuado del cuerpo
manteniendo y recuperando una postura balanceada.

Las alteraciones del equilibrio podrian tener consecuencias en los nifios
como el cansancio, ansiedad, déficit de atencion, debido a que ellos
siempre intentaran mantener una actitud correcta, lo que puede producir

que pierdan energia y concentracion.

E. Prevencion de las alteraciones musculoesqueleticas en la etapa escolar
Existen diferentes trabajos, investigaciones y estudios basados en los analisis de
factores de riesgo a experimentar dolor de espalda y alteraciones posturales en

escolares. El objetivo de cada uno de ellos va en la blsqueda de intervenciones a
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través de programas de educacion postural para mejorar y prevenir las

alteraciones que pusiesen ocurrir en los escolares, todo ello basado en

intervenciones relacionadas con el fortalecimiento de nuevos conocimientos y

mejora de habitos posturales de forma practica y constante, asi como

intervenciones basadas en la condicion fisica y programas de educacion postural

gue se apoyen en nuevas tecnologias.

Existen diferentes medidas preventivas de higiene postural para prevenir futuras

alteraciones musculoesqueléticas en la etapa escolar, a continuacion, detallaremos

las més importantes:

Pausas activas denominados aquellos momentos de activacion dinamica
en la que se puede realizar una serie de combinaciones y movimientos del
sistema muscular y esquelético, también cardiovascular, respiratorio y
cognitivo. Estas pausas activas brindaran a los escolares una forma de
estabilidad y movimiento de su cuerpo en especial a sus huesos, estas
acciones constituyen herramientas ludico-pedagdgicas en el desarrollo de
su jornada escolar y de esta manera apoya a mejorar el proceso de
ensefianza aprendizaje y la calidad de educacion durante su permanencia
en la institucién educativa.

Adquisicién de habitos posturales es necesario que los alumnos tomen
conciencia de su defecto postural, para ello el espejo, algunas fotografias
0 algunas capturas instantaneas son de gran ayuda para la identificacion
oportuna. Asi mismo es necesario evitar que el estudiante pase muchas
horas en la misma posicion, es decir sentado realizando las mismas

actividades e intentar reemplazarlas por practicas deportivas o juegos. En
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la etapa escolar se podran realizar estrategias de reeducacion y
retroalimentacion, ya que es la base importante a nivel psicomotriz para
lo cual es preciso flexibilizar, tonificar y automatizar la actitud mas
armonica que pueda conseguir para su esquema corporal.

- Estimular la ejecucidn de ejercicios de estiramiento, para lo cual se debe
considerar que los alumnos deben estar tranquilos sin interrupciones,
favorecer la respiracion pausada y hacer ejercicio lento Asi mismo
debemos asegurar que no exista tension al momento de realizar dichos
movimientos y mantener una postura de 20 segundos después de relajar

se reinicia lentamente con cada ejercicio propuesto.

2.3. Marco Conceptual

Columna Vertebral: La columna vertebral, también llamado espina doral o raquis, es
una estructura compleja, 6sea y cartilaginosa, que esta articulada y es muy resistente,
forma la parte posterior del esqueleto humano y sirve de proteccién a la medula espinal.
Ergonomia: Segiin la Asociacion Internacional de Ergonomia: “la ergonomia es el
conjunto de conocimientos cientificos aplicados para que el trabajo, sistemas, productos,
ambientes se adapten a las capacidades y limitaciones fisicas y mentales de las personas”
Higiene Postural: Una serie de medidas que permiten a las personas desarrollar habitos
posturales correctos, asi como la reeducacion de habitos incorrectos.

Postura: La postura que adopta cada persona tiene caracteristicas Unicas y particulares,

y esta determinada por diversos factores.
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Escoliosis postural: La alteracion de la columna vertebral que presenta una desviacion
o curva lateral en el plano frontal, asi como en el plano transversal una rotacion de las

vértebras.

Cifosis postural: Es el incremento de la curvatura convexa posterior de la columna

vertebral en un plano sagital
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CAPITULO IlI
HIPOTESIS

3.1. Hipotesis general

Ho: El conocimiento y las practicas ergonomicas de los estudiantes del 6to. de primaria,

no estaran relacionados

Hi: El conocimiento y las practicas ergondmicas de los estudiantes del 6to. de primaria,

si estaran relacionados

3.2.Variables (definicién conceptual y operacionalizacion)
Variable 1: Conocimiento

Variable 2: Practicas Ergondémicas
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3.3. Marco conceptual de las variables y dimensiones

VARIABLES DEFINICION DEFINICION DIMENSION INDICADORES ESCALA DE
CONCEPTUAL OPERACIONAL MEDICION
El conocimiento es el | Este fue medido a través
Variable acto consciente 0| de un cuestionario [» CUESTIONARIO v' Optimo
inconsciente, para el | Postural el cual constara POSTURAL v" Regular Nominal
CONOCIMIENTO aprendizaje de | de 6 preguntas, el cual v Deficiente
cualidades o | midi6, cuanto conocen
caracteristicas de un | los estudiantes del 6to
objeto o situaciones. grado acerca de la
postura.
Las practicas | Las practicas v Tipo de mochilas Nominal
Variable ergondmicas son las | ergonomicas fueron > MOBILIARIOS v Peso de la mochila Ordinal
Dependiente posturas que se adopta medldas a traves_,de la ¥ Tipo de carpetas escolares Nominal
para las actividades de | ficha de recoleccion de
PRACTICAS vida diaria, de forma | datos, la cual consto de
ERGONOMICAS | inconsciente o| 11 ftems, los cuales [* POSTURA v’ Posicion al sentarse en Nominal
consiente. La postura | fueron calificados de horas de clases
T e e s s 7 Naero s s |
. - X sentado en clases Ordinal
caminar, inclinarse, | cada estudiante del 6to
levantar peso, etc. grado. » ALTERACIONES v Presenta escoliosis en S Nominal
POSTURALES v Presenta escoliosis en C Nominal
v" Presenta hipercifosis Nominal
dorsal
v" Presenta hiperlordosis Nominal
lumbar
v Presenta dorsalgia Nominal
v’ Presenta cervicalgia Nominal

46




4.1.

4.2.

4.3.

4.4,

CAPITULO IV
METODOLOGIA

Método de investigacion:
La investigacion se realiz6 mediante el método cientifico, ya que se emple6

conocimientos basados en evidencia y se observaron los sucesos de los mismos (21).

Tipo de investigacion:
El tipo de investigacion es béasica, ya que se analizo las variables con la finalidad de

encontrar mayor conocimiento (21).

Nivel de investigacion:
El nivel de investigacién fue relacional ya que se analizo la relacion que existié entre

las variables sometidas a estudio (21).

Modelo de Disefio
El disefio de la investigacion fue no experimental, observacional, transversal y

prospectivo, ya que fue recolectado en un periodo determinado de tiempo (21).
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4.5. Poblaciéon y muestra:
45.1. Poblacion:
La poblaciéon estuvo compuesta de 208 estudiantes del total del nivel

primario. De la Institucion Educativa N° 30161 Chongos Bajo 2019.

45.2. Muestra:
La unidad de analisis corresponde a 36 nifios del nivel primario, se realizd
mediante el muestreo no probabilistico por conveniencia, ya que la totalidad

de los nifios formaron parte de la investigacion.
Criterios de Inclusion

Serédn incluidos todos aquellos nifios que pertenezcan al sexto grado de

primaria
Criterios de Exclusion

Seran excluidos todos aquellos estudiantes que no pertenezcan al sexto grado

de primaria.

4.6. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos:
La técnica de recoleccidn de datos que se empled fue a través de 2 instrumentos, el
primero fue un cuestionario que se le dio a cada estudiante del sexto grado de primaria,
en el cual, ellos marcaron la respuesta que creian por conveniente, el cuestionario conto
con 6 items, el objetivo era medir el conocimiento de los estudiantes sobre los temas
de higiene postural y columna vertebral. El segundo instrumento fue una ficha de

recoleccion de datos, donde se califico sobre las dimensiones de: mobiliario, la postura
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y las alteraciones posturales de los estudiantes, con la finalidad de obtener datos sobre

las practicas ergondmicas que realizan en las horas escolares.

El procedimiento para realizar la investigacion, fue a través de un permiso que se

solicité a la Institucién N° 30161 de Chongos Bajo.

Para la aplicacion de los instrumentos de evaluacion, las medidas de bioseguridad
empleadas en la ejecucion de los mismos fueron del primer nivel, es decir las medidas
basicas que aseguran un entorno optimo, sin poner en riesgo de ningun tipo a los
estudiantes, por ello es necesario precisar que la ejecucién de la presente investigacion
se realizd en el afio 2019, fecha que aun no estabamos en el marco de la pandemia por

COVID 19.
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CUESTIONARIO POSTURAL

““Conocimientos y practicas Ergondmicas en estudiantes de 6to de primaria,

institucion educativa n° 30161 chongos bajo 2019

APELLIDOS Y NOMBRES:

FECHA: GRADO Y SECCION:

1. Lacolumna vertebral esta compuesta por:
a) Vertebras y discos
b) Organos
c) Cerebro

2. Sabes tU, ¢Qué es la postura corporal?
a) Si
b) No

3. ¢Qué entiendes cuando se dice que es una buena postura corporal?
a) Cuando se mantiene la espalda en posicion recta
b) Cuando hay dolor en la espalda

¢) Cuando se lleva exceso de peso en la mochila

4. ¢Cual de estas alternativas, consideras que afecta la buena postura?
a) Posicion de hombros inclinados hacia adelante o atras
b) el peso adecuado en la mochila

c) la posicion derecha o recta de la columna

5. ¢Conoces las consecuencias de una mala postura?
a) Si
b) No

6. ¢Cual de las siguientes alternativas, crees que es una enfermedad producida por

una mala postura?

a) Escoliosis y hipercifosis
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FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

“CONOCIMIENTOS Y PRACTICAS ERGONOMICAS EN ESTUDIANTES DE
6TO DE PRIMARIA, INSTITUCION EDUCATIVA N° 30161 CHONGOS BAJO

Qué tipo de mochila usa

Cuanto es el peso de la
mochila

Qué tipo de carpeta
escolar usa

Posicion que adopta al
sentarse en horas de
clases

Numero de horas
pedagdgicas que
permanece sentado en
clases

Presenta escoliosis tipo S
Presenta escoliosis tipo C

Presenta  hiperlordosis
lumbar

Presenta hipercifosis
dorsal

Presenta dorsalgia
Presenta lumbalgia

a)
b)
c)
d)
a)
b)
c)
a)
b)
c)

a)
b)
c)
a)
b)
c)

2019

MOVILIARIO
Mochila tipo bolso, que cuelgan de un solo hombro
Mochila con 2 asas
Mochila a ruedas
Mochila ergonémica
De 2 a 5kg
De 6 a 8kg
De 9a1lkg
Carpetas Unipersonales
Carpetas Bipersonales
Carpetas ergonémicas

POSTURA

Posicion hipercifotica
Posicion correcta
Inclinacion lateral de columna
3 horas
4 horas
5 horas

ALTERACIONES POSTURALES

SI( ) NO( )
SI( ) NO( )
SI( ) NO( )
SI( ) NO( )
SI( ) NO( )
SI( ) NO( )
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4.7.

4.8.

Técnica de procesamiento y analisis de datos:

La técnica de procesamiento y analisis de datos se procesé mediante el programa Excel
y el programa Spss Version 22. El cual proceso los datos del cuestionario y de la ficha
de recoleccion de datos. Se analiz6 la correlacion entre variables y la prueba de

hipotesis.

Aspecto ético de la investigacion:
Los aspectos éticos se tomaron en cuenta de acuerdo con lo establecido en el
reglamento general de investigacion de la UPLA donde cita los articulos 27 y 28, los

cuales se exponen a continuacion.

e Proteccion: El estudio no expondréa los datos del paciente ni se compartiran sus
datos personales, no se discriminara a nadie en este estudio

e Consentimiento informado: Se informara la importancia del estudio y si desean
ser parte del estudio y que no es obligatorio la participacion, se les hara firmar
para los fines correspondientes.

e Beneficenciay no maleficencia: Se buscara del estudio, el beneficio del préjimo,
se beneficiaran la poblacion en general por los nuevos aportes que se daran.

e Proteccion al medio ambiente: Se protegera el medio ambiente, cuidandolo y
reutilizando.

e Responsabilidad: El proyecto se realiza con un actuar responsable desde el inicio,

y de la misma manera seré en la recoleccion de datos.

e Veracidad: Los datos obtenidos seran reales, sin intencion y malicia de

cambiarlo.
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Todos estos criterios éticos fueron tomados en cuenta de los articulos 27 y 28, del

reglamento general de investigacion de la Universidad Peruana Los Andes sobre normas

del comportamiento ético del investigado.

Se realiza una investigacion pertinente, original y coherente a la linea de investigacion

institucional

Se procede al rigor cientifico, se valido y se realizé la confiabilidad del instrumento,

también se empleo el método cientifico.

Se asume la responsabilidad de la investigacion, siendo conscientes de las

consecuencias que acarrea a nivel social, académico.
Se asegura la confidencialidad de los sujetos de estudio

Se reportard los hallazgos a las entidades correspondientes de la Universidad y

Hospital donde se ejecuto la investigacion.
Se tratara de forma adecuada los datos obtenidos sin fines de lucro o ilicito.

Se cumplird con las normas establecidas para la investigacion nacional e

internacional.

No se incurrirdn en faltas deontolégicas como: Alteracion de los datos, plagio,

exclusion de un autor.

No se recibird ningdn incentivo econémico de ninguna parte, no se condiciono los

resultados a consecuencia de estos pagos.
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CAPITULO V

RESULTADOS

5.1. Descripcién de resultados
TABLA 1:

CONOCIMIENTO SOBRE LAS PRACTICAS ERGONOMICAS

CONOCIMIENTO SOBRE LAS PRACTICAS

ERGONOMICAS

Frecuencia Porcentaje
Vaélido Deficiente 6 16,7
Optimo 3 8,3
Regular 27 75,0
Total 36 100,0

Fuente: Ficha de recoleccion de datos

INTERPRETACION:

En la tabla se observa, el conocimiento sobre las practicas ergonémicas de los
estudiantes, por ello, del total de 36 estudiantes, 27 presentaron conocimiento Regular,

6 presentaron conocimiento Deficiente y solo 3 estudiantes presentaron conocimiento

Optimo.
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FIGURA 2:

CONOCIMIENTO DE LOS NINOS SOBRE POSTURA

Conocimiento de los nifios sobre postura

Deficiente Optimo Regular

Nivel de conocimiento

INTERPRETACION

En la figura se observa que, el conocimiento que presentaron los estudiantes fue regular

con un 75% del total de los estudiantes evaluados.

CONOCI
MIENTO

TABLA 2:

TIPO DE MOCHILA QUE USAN LOS ESTUDIANTES

Tabla cruzada Conocimiento * Tipo de mochila que utilizan los estudiantes

TIPO DE MOCHILA
MOCHILA  MOCHILA = MOCHILA

A CON 2 TIPO
RUEDAS ASAS BOLSO
DEFICIEN Recuento 6 0 0
TE Recuento 15 3,0 1,5
esperado
% del total 16,7% 0,0% 0,0%
OPTIMO Recuento 0 3 0
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Total

Recuento 8

esperado

% del total 0,0%
REGULAR Recuento 3

Recuento 6,8

esperado

% del total 8,3%

Recuento 9

Recuento 9,0

esperado

% del total 25,0%

1,5 8
8,3% 0,0%
15 9
13,5 6,8
41,7% 25,0%
18 9
18,0 9,0
50,0% 25,0%

Pruebas de chi-cuadrado

Valor
Chi-cuadrado de 24,000
Pearson a
Razon de 24,268
verosimilitud
N de casos validos 36

df Significacion

asintética
(bilateral)
4 ,000
4 ,000

a. 6 casillas (66,7%) han esperado un recuento menor que 5.

El recuento minimo esperado es ,75.

TIPO DE MOCHILA QUE USAN LOS ESTUDIANTES

Frecuencia = Porcentaje
Valid Mochila a ruedas 9 25,0
0 Mochila con 2 asas 18 50,0
Mochila tipo bolso 9 25,0
Total 36 100,0

Fuente: Ficha de recoleccion de datos
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INTERPRETACION

En latabla N° 2 se observa que segun el tipo de mochila, que usan los estudiantes, 18 de

ellos usan mochila con 2 asas, 9 utilizan mochila a ruedas y 9 utilizan mochila tipo bolso.

FIGURA 3:

PORCENTAJE DEL TIPO DE MOCHILA QUE UTILIZAN LOS ESTUDIANTES

TIPO DE MOCHILA

Porcentaje

maochila a ruedas moachila con 2 asas mochila tipo bolso

INTERPRETACION

En el grafico, se puede observar que del 100% de los estudiantes, el 50% de ellos, utilizan

mochilas con 2 asas.
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Valido

INTERPRETACION

TABLA 3:

PESO DE LA MOCHILA

PESO DE LA MOCHILA

Frecuencia Porcentaje
Liviano 21 58,3
Mediano 10 27,8
Pesado 5 13,9
Total 36 100,0

Fuente: Ficha de recoleccion de datos

En la tabla N° 3 se observa que segun el peso de la mochila de los estudiante, del total

de los 36 nifios, 21 de ellos cargan mochilas con peso Liviano, 10 de ellos cargan

mochilas con peso Mediano y 5 de ellos cargan mochilas con peso Pesado.

60

50

40

Porcentaje

FIGURA 4:

CLASIFICACION DEL PESO DE LAS MOCHILAS

CLASIFICACION DEL PESO DE LAS MOCHILAS

Liviano

Pesado

Mediano
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INTERPRETACION
Segun el grafico N° 4 se observa, que el 58,33% de los estudiantes cargan un peso

Liviano. Y el 13,89% carga un peso Pesado en la mochila.

TABLA 4:

TIPO DE CARPETA ESCOLAR QUE UTILIZAN LOS ESTUDIANTES

TIPO DE CARPETA QUE UTILIZAN LOS
ESTUDIANTES
Frecuenci Porcentaj

a e
Vélido  bipersonales 36 100,0

Fuente: Ficha de recoleccion de datos
INTERPRETACION:
En la tabla N°4 podemos observar que la totalidad de las carpetas de los estudiantes son
bipersonales.
FIGURA 5:

TIPO DE CARPETA QUE UTILIZAN LOS ESTUDIANTES

TIPO DE CARPETA

100

a0

60

Porcentaje

40

20

bipersonales
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INTERPRETACION

En el grafico N° 5, se observa que el 100% de los estudiantes utiliza las carpetas

bipersonales.
TABLA5:

POSICION QUE ADOPTAN LOS ESTUDIANTES EN HORAS DE CLASE

POSICION EN HORAS DE CLASES
Frecuencia = Porcentaje

Vaélido Inclinacion lateral de 13 36,1
columna
Posicion hipercifotica 21 58,3
Postura correcta 2 5,6
Total 36 100,0

Fuente: Ficha de recoleccion de datos

INTERPRETACION
En la tabla N° 5 se observa, que 21 estudiantes, presentaron posicion hipercifotica, 13
estudiantes presentaron posicion de inclinacion lateral de la columnay solo 2 estudiantes
presentaron postura correcta al sentarse.

FIGURA 6

POSICION QUE ADOPTAN LOS ESTUDIANTES EN HORAS DE CLASES

POSICION EN HORAS DE CLASE

Porcentaje

inclinacion lateral de columna posicion hipercifotica postura correcta
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INTERPRETACION
En el grafico N° 6 se observa que, del total de estudiantes, 58,33% de los estudiantes,
adoptan una posicion hipercifotica al sentarse en horas de clases.
TABLA 6:
NUMERO DE HORAS PEDAGOGICAS QUE PERMANECEN SENTADOS

LOS ESTUDIANTES EN CLASES

NUMERO DE HORAS PEDAGOGICAS QUE PERMACEN
SENTADOS LOS ESTUDIANTES

Frecuencia Porcentaje
Vaélido 4 horas 2 5,6
5 horas 34 94,4
Total 36 100,0

Fuente: Ficha de recoleccién de datos

INTERPRETACION
En la tabla N° 6 se puede observar, que de los 36 estudiantes, 34 de ellos permacen

sentados 5 horas al dia, y solo 2 de ellos 4 horas al dia.

FIGURAT:

NUMERO DE HORAS PEDAGOGICAS QUE PERMANECEN SENTADOS LOS

ESTUDIANTES EN CLASES
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Numero de horas pedagégicas que permanecen sentados los estudiantes

100

a0

60

Porcentaje

40

20

4 horas 5 horas

INTERPRETACION

En el grafico N° 7 se puede observar que el 94,44% de lo estudiantes, permanecen 5

horas sentados en clases.

TABLA7:

ALTERACION POSTURAL - ESCOLIOSISTIPO S

ESCOLIOSISTIPO S
Frecuencia  Porcentaje

Valid NO 27 75,0
0 SI 9 25,0
Total 36 100,0

Fuente: Ficha de recoleccion de datos

INTERPRETACION
En la tabla N° 7 se observa que de 36 estudiantes, 27 de ellos no presentan escoliosis en

tipo S, 9 de ellos si presentan escoliosis de tipo S.
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FIGURA 8:

ALTERACION POSTURAL - ESCOLIOSIS TIPO S

PORCENTAJE DE ESTUDIANTES QUE PRESENTAN ESCOLIOSIS TIPO S
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20

NO Sl

INTERPRETACION

En el grafico N° 8 se puede observar, que el 25% de los estudiantes presentaron

escoliosis tipo S.

TABLA 8:

ALTERACION POSTURAL —ESCOLIOSISTIPO C

ESOLIOSISTIPO C

Frecuencia Porcentaje
Valido NO 24 66,7
Sl 12 33,3
Total 36 100,0

Fuente: Ficha de recoleccién de datos

INTERPRETACION
En latabla N° 8 se observa que del total de 36 alumnos, 24 de ellos no presentaron

escoliosis tipo C, pero 12 alumnos si presentaron escoliosis tipo C.
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FIGURA 9:

ALTERACION POSTURAL —ESCOLIOSISTIPO C

PORCENTAJE DE ESTUDIANTES QUE PRESENTARON ESCOLIOSIS TIPO C
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INTERPRETACION
En el grafico N° 9, se observa que el 33,33% de los estudiantes presentaron, escoliosis

tipo C.

TABLA 9:
ALTERACION POSTURAL - HIPERLORDOSIS LUMBAR
HIPERLORDOSIS LUMBAR

Frecuencia Porcentaje

Vélido no 36 100,0
Fuente: Ficha de recoleccion de datos

INTERPRETACION:

En la tabla N° 9, se observa que ningun estudiante, presento hiperlordosis lumbar
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FIGURA 10:

ALTERACION POSTURAL - HIPERLORDOSIS LUMBAR

PORCENTAJE DE ALUMNOS CON HIPERLORDOSIS LUMBAR
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INTERPRETACION

En el grafico N° 10 se observa que ningun estudiante presento hiperlordosis lumbar

TABLA 10:

ALTERACION POSTURAL - HIPERCIFOSIS DORSAL

HIPERCIFOSIS DORSAL

Frecuencia Porcentaje
Valido NO 24 66,7
Sl 12 33,3
Total 36 100,0

Fuente: Ficha de recoleccion de datos
INTERPRETACION
En la tabla N° 10 se observa que del total de 36 estudiantes, 24 de ellos no presentaron

hipercifosis dorsal, mientras que 12 estudiantes si presentaron hipercifosis dorsal.
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FIGURA 11:

ALTERACION POTURAL - HIPERCIFOSIS DORSAL

PORCENTAJE DE ALUMNOS CON HIPERCIFOSIS DORSAL
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INTERPRETACION
En el grafico N° 11 se observa que el 33,33% de los estudiantes presentaron hipercifosis

dorsal

TABLA 11:
DORSALGIA
DORSALGIA
Frecuencia Porcentaje
Valido NO 32 88,9
Sl 4 11,1
Total 36 100,0

Fuente: Ficha de recoleccién de datos

INTERPRETACION
En la tabla N° 11 se puede observar que del total de 36 estudiantes, solo 4 mencionaron

que presentaron dolor en la zona dorsal y 32 no presentaron dorsalgia.
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FIGURA 12:

DORSALGIA

PORCENTAJE DE ALUMNOS CON DORSALGIA
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INTERPRETACION
En el grafico N° 12, podemos ver que el 11,11% de los estudiantes, si presentaron

dorsalgia.

TABLA 12:
LUMBALGIA
LUMBALGIA
Frecuencia Porcentaje
Vaélido NO 36 100,0

Fuente: Ficha de recoleccion de datos

INTERPRETACION

En la tabla N° 12, se puede observar que ningun estudiante presento lumbalgia.
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FIGURA 13:

LUMBALGIA

PORCENTAJE DE ALUMNOS CON LUMBALGIA
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INTERPRETACION

En el grafico N° 13 se puede observar que ningun estudiante, presento lumbalgia.

5.2. Contrastacion de Hipotesis
Ho: EI conocimiento y las practicas ergondmicas de los estudiantes del 6to. de

primaria, no estaran relacionados

Hi: El conocimiento y las practicas ergonémicas de los estudiantes del 6to. de

primaria, si estaran relacionados
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RESU
LTAD

Total

Tabla cruzada: Conocimiento*Practica Ergondmicas
POSICION EN HORAS DE

DEFICIE
NTE

OPTIMO

REGULA
R

Recuento
Recuento
esperado
% del
total
Recuento
Recuento
esperado
% del
total
Recuento
Recuento
esperado
% del
total
Recuento
Recuento
esperado
% del
total

69

INCLIN
ACION
LATER
AL DE
COLU
MNA

0,0%

10
9,8

27,8%

13
13,0

36,1%

CLASE

POSICIO
N
HIPERCI
FOTICA

8,3%

15
15,8

41,7%

21
21,0

58,3%

POSTU
RA
CORR
ECTA

Total

16,7
%

3,0

8,3%

27
27,0

75,0
%
36
36,0

100,0
%



Pruebas de chi-cuadrado

Valor df Significaci
on
asintética
(bilateral)
Chi-cuadrado de 3,0772 4 ,000
Pearson
Razén de 4,455 4 ,000
verosimilitud
N de casos validos 36

a. 6 casillas (66,8%) han esperado un recuento menor que
5. El recuento minimo esperado es ,75.

INTERPRETACION:

Como el valor de significancia es ,000 que es menor a 0,05, entonces rechazamos la hipotesis
nula y aceptamos la hipétesis alterna, es decir el conocimiento y las practicas ergonémicas
de los estudiantes del 6to. grado de primaria de la Institucion Educativa N°30161, Sl estaran

relacionados
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ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS
Segun los resultados obtenidos en la investigacion, se tuvo como objetivo principal,
determinar la relacion entre el Conocimiento y las Practicas Ergondmicas de los
estudiantes del 6to. grado de primaria. En el cual el P valor obtenido fue de ,000,
siendo este menor al 0,05. Por cual se acepto la hipotesis alterna; encontrando la

relacion entre el conocimiento y las practicas ergondmicas.

De los 36 estudiantes, 27 de ellos, haciendo el 75% presentaron conocimiento regular,
6 presentaron conocimiento deficiente y tan solo 3 estudiantes presentaron
conocimiento Optimo. Esta problematica es la que conlleva a los estudiantes a no tener
una buena Higiene postural, por ello en la investigacion de Mamani K. en su
investigacion titulada ““Nivel de conocimiento y aplicacion de normas de la
ergonomia en los estudiantes del nivel primario I.E. Gerardo Arias Copaja”’, tuvo
como resultado, respecto al nivel de conocimiento, que el 41.2% de los estudiantes
tiene nivel de conocimiento medio, seguido de 35.8% que poseen conocimiento alto
y el 23% conocimiento bajo. A lo cual podemos contrastar los resultados ya que el

75% de los estudiantes presentaron conocimiento regular.

En relacion a los resultados en la Dimension de mobiliario, que tuvo la investigacion
se obtuvo como resultado que el tipo de mochila mas utilizada es el de 2 asas, con un
50%, a lo cual es bueno, ya que asi el peso se distribuye en ambos hombros, el
25%utiliza mochila a ruedas y el otro 25% utiliza mochila tipo bolso, es ahi donde
identificamos mayor problema, ya que este tipo de bolso, solo permite que el peso
cuelgue de un solo hombro, lo cual si esto pasa con frecuencia, generara a largo plazo,

que el estudiante, padezca de escoliosis tipo S. En relacion con el peso de la mochila,
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se obtuvo como resultado que el 58,3% carga un peso Liviano, lo cual es correcto ya
que, como se evidencia en nuestro marco tedrico, el estudiante debe cargar entre el
10% a 15% de su peso corporal, es decir, si los estudiantes pesan en promedio 41
kilos, el peso maximo de la mochila, deberia ser 6 a 7kg. Por otra parte, el
27,7%13,8% de los estudiantes carga un peso Mediano y el 13,8% carga un peso
Pesado, con esto queremos demostrar, que casi la mitad del salon del 6to. grado
cargan excesivo peso en la mochila. Y esto repercutird en la salud fisica de los
estudiantes. Es muy importante poder establecer y priorizar los cursos que cada
estudiante tiene que llevar, para asi evitar el excesivo peso. En relacion con el tipo de
carpeta que usan los estudiantes, se obtuvo como resultado que, que el 100% de los
estudiantes, utilizan carpetas bipersonales, sim embargo son carpetas pequefias,
donde los estudiantes no estan sentados comodamente y eso conlleva a que tengan

posturas viciosas, generando alteraciones posturales en la columna.

En relacion a los resultados obtenidos en la Dimension de Postura se obtuvo como
resultado que el 58,33% de los estudiantes presentaron una postura hipercifotica
cuando se realizo la evaluacion, seguido del 36,11% de inclinacion lateral de columna
y solo el 5% presento una postura correcta. A lo cual se puede contrastar nuestros
resultados con la investigacion de Tufioque R. y Alvites J. en su Investigacion titulada
" Alteraciones posturales de la columna vertebral en los adolescentes que cursan el
4to. y 5to. grado del nivel secundario de la Institucion Educativa Ofelia Velasquez.
En los resultados que obtuvieron mencionan que muchos de los adolescentes que
fueron parte de la investigacion, presentaron algun tipo de alteracion en la columna.

También contrastamos nuestros resultados con la Investigacion de Pascual P. titulada
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““conocimiento y practicas ergonémicas en los estudiantes del sexto de primaria de la
Institucion Educativa Santa Rosa de Quives™ donde tuvieron como resultado que el
90% de los estudiantes tienen malas practicas ergonomicas. En los resultados que
obtuvimos en relacion al numero de horas que estan sentados los estudiantes, tuvimos
como resultado que el 94% de los estudiantes pasan 5 horas pedagogicas sentados, a
lo cual, los estudiantes deberian tener lapsos de descanso, donde puedan levantarse,
caminar y diversas actividades que permitan que puedan cambiar la posicién sedente

en la que se encuentran las 5 horas de clases.

En relacion con los resultados obtenidos en la Dimension de Alteracion Postural, se
obtuvo que el 25% de los estudiantes presentaron escoliosis tipo S, el 33,3% presento
escoliosis tipo C, un 33,3% presento hipercifosis dorsal y el 11,1% presento dolor
dorsal alguna vez. Por consiguiente, contrastamos nuestros resultados con Luque N.
en su investigacion ““Actitud postural y rendimiento académico”” donde obtuvo como
resultado que el 40% de la muestra presento dolor de espalda y la zona cervical.
También con la investigacion de Alvares J. titulada ““Relacion entre el conocimiento
de higiene postural y el dolor de espalda”. Tuvieron como resultados que el 40% de
ellos tenian dolor leve, seguido del 24% que tuvieron dolor moderado e intenso. En
la investigacion de Cabanillas K. en su investigacion titulada “~~Caracteristicas clinicas
y epidemiologicas de las alteraciones posturales en estudiantes de 4to. 5to. y 6to. de
primaria de la Institucion Educativa N° 20314"". Donde obtuvo como resultados que

el 62,5% presentaron alteraciones posturales en la cintura escapular.

Finalmente, al contrastar mi investigacidn con otros antecedentes, podemos decir que

es importante priorizar la educacion postural en los estudiantes, asi estaremos
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previniendo muchas alteraciones posturales y patologias, que impidan en buen
desarrollo de los estudiantes. El estudio demuestra que hay una necesidad de buscar

y fomentar los programas preventivos sobre la Higiene Postural en Estudiantes de

todos los niveles.
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CONCLUSIONES

v Se determind la relacion entre el Conocimiento y las Practicas Ergonémicas, en
los estudiantes del 6to. grado de primaria de la Institucién Educativa N° 30161
Chongos Bajo. Siendo el p valor = ,000 y este es menor al 0,05. Por
consiguiente, de afirma que existe relacion entre en Conocimiento y las
Practicas ergonémicas.

v Al estimar la relacion se obtuvo como resultado, sobre el Conocimiento y las
Practicas Ergondmicas, segun la dimension de los Mobiliarios, se evidencio el
resultado el tipo de mochila, mas utilizada, es el de 2 asas, con un 50%. Segln
el peso de las mochilas se obtuvo que un 58,33% carga un peso liviano, pero el
13,89% de los 36 estudiantes carga un peso de clasificacion Pesado y el Tipo
de carpeta que utilizan el 100% de los estudiantes son, Bipersonales.

v Al identificar la relacion entre el Conocimiento y las Practicas Ergondmicas,
segln la dimension de Postura, se evidencio el resultado de la Posicion que
adoptan los estudiantes en horas de clases, donde el 58,33% presento una
postura hipercifética, el 36,11% presento inclinacion lateral de columna y tan
solo el 5,58% presento una postura correcta. Y segun el nimero de horas que
estan sentados los estudiantes, se obtuvo como resultado que el 94,44% de ellos
estan sentados 5 horas al dia.

v Al identificar la relacion entre el Conocimiento y las Practicas Ergonémicas,
segun la dimension de Alteracion Postural, se evidencio que el 25% de
estudiantes presentaron escoliosis tipo S, el 33,33% presento escoliosis tipo C,
el 33,33% tambien presento hipercifosis dorsal y solo el 11,1% presento

dorsalgia.
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RECOMENDACIONES

» Se recomienda segun los resultados obtenidos, que los estudiantes, deben recibir
capacitaciones y charlas constantes sobre Higiene Postural, para poder prevenir,
alteraciones posturales futuras. Los actores principales deben ser los padres de
familia, la plana docente y los estudiantes.

» Con relacién al objetivo especifico, sobre los mobiliarios escolares, se recomienda
que los padres, deberian adquirir mochilas funcionales, que sean adaptables a los
nifios, tener el tamafio adecuado. Con relacion al peso, es muy importante que el nifio
no exceda el 15% de su peso corporal, es decir los estudiantes no debe cargar més de
6 kilos en la mochila, es por ello que es de vital importancia contralar el peso que
llevan los estudiantes en la mochila, asi podremos evitar alteraciones posturales, v,
por consiguiente, que esté presente escoliosis de tipo C en un futuro.

» En relacion al objetivo especifico, sobre la Postura se recomienda a la Institucion
Educativa, solicitar la implementacion de nuevas carpetas para los estudiantes, ya que
el 100% de las carpetas son bipersonales, son mobiliarios que no estan adaptados para
la edad de los alumnos del 6to. grado de primaria, por lo cual, esto repercutira en la
salud fisica de ellos, provocando alteraciones funcionales en la columna.

» En relacion al objetivo especifico, sobre Alteraciones Posturales, se recomienda
principalmente a los padres, un chequeo médico y fisioterapéutico, ya que segun los
resultados algunos estudiantes, presentaron escoliosis tipo C y tipo S. es primordial
priorizar la salud de los nifios, y sobre todo, prevenir este tipo de alteraciones

posturales a temprana edad.
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ANEXO N° 1: MATRIZ DE CONSISTENCIA “CONOCIMIENTOS Y PRACTICAS ERGONOMICAS EN ESTUDIANTES DE
6TO DE PRIMARIA, INSTITUCION EDUCATIVA N° 30161 CHONGOS BAJO 2019”

PROBLEMA

OBJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLES

METODOLOGIA

Problema General
¢Cuél es la relacion entre el
conocimiento y las practicas
ergonémicas en estudiantes del
6to. de primaria, Institucion
Educativa N°30161 Chongos
Bajo 2019?

Problemas Especificos

¢(Cudl es la relacion del
conocimiento y las practicas
ergonémicas segun los

mobiliarios utilizados por los
estudiantes del 6to. de primaria?

¢(Cudl es la relacion del
conocimiento y las practicas
ergondémicas segun la postura de
los estudiantes del 6to. de
primaria?

¢(Cudl es la relacion del
conocimiento 'y las practicas
ergonémicas segln las

alteraciones posturales de los
estudiantes del 6to. de primaria?

Objetivo General
Determinar la relacién entre el
conocimiento y las practicas
ergonoémicas en estudiantes del
6to. de primaria, Institucion
Educativa N°30161 Chongos
Bajo 2019.

Objetivos Especificos

Estimar la  relacion  del
conocimiento 'y las practicas
ergonémicas segun los
mobiliarios utilizados por los
estudiantes del 6to. de primaria

Identificar la relacion  del
conocimiento 'y las practicas
ergondmicas segun la postura de
los estudiantes del 6to. de
primaria

Identificar la relacion  del
conocimiento y las practicas
ergondmicas segln las
alteraciones posturales de los
estudiantes del 6to. de primaria

Hi: El conocimiento y las
practicas ergonémicas de
los estudiantes del 6to. de
primaria, Si estaran
relacionados

Ho: El conocimiento y las
practicas ergonomicas de
los estudiantes del 6to. de
primaria, no estaran
relacionados

Variable 1
Conocimientos

Variable
Practicas ergonémicas

TIPO DE INVESTIGACION:

NIVEL DE INVESTIGACION:

DISENO DE INVESTIGACION:

Estudio de tipo no experimental, descriptivo
correlacional,  observacional de  corte
transversal prospectivo

POBLACION:

La poblacion estard compuesta por todos los
estudiantes de la Institucion Educativa
N°30161 Chongos Bajo 2019.

MUESTRA:

La muestra estuvo compuesta por 36
estudiantes. Los cudles serdn la unidad de
analisis.

TECNICA DE RECOLECCION DE
DATOS:

La técnica de recoleccion se realizaré a través
de un cuestionario postural que desarrollara
cada estudiante y una ficha de evaluacion
postural donde el investigador evaluara a cada
estudiante en el aula.

INSTRUMENTOS:

Se utilizard un cuestionario postural, y una
ficha de recoleccion de datos, ambos
instrumentos nos ayudaran a medir las variables
sometidas a investigacion.
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ANEXO 2: INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

CUESTIONARIO POSTURAL

““Conocimientos y practicas Ergondémicas en estudiantes de 6to de primaria,
institucién educativa n® 30161 chongos bajo 2019

APELLIDOS Y NOMBRES:

EDAD: SEXO: FECHA:

GRADO Y SECCION:

1. Lacolumna vertebral estd compuesta por:
a. Vertebrasy discos
b. Organos
c. Cerebro
2. Sabes td, ¢ Qué es la postura corporal?
a. Si
b. No
3. ¢Qué entiendes cuando se dice que es una buena postura corporal?
a. Cuando se mantiene la espalda en posicién recta
b. Cuando hay dolor en la espalda
c. Cuando se lleva exceso de peso en la mochila
4. ;Cual de estas alternativas, consideras que afecta la buena postura?
a. Posicion de hombros inclinados hacia adelante o atras
b. el peso adecuado en la mochila
c. laposicién derecha o recta de la columna
I5. :Conoces las consecuencias de una mala postura?
a. Si
b. No
I6. (Cual de las siguientes alternativas, crees que es una enfermedad producida por una
mala postura?
a. Escoliosis
b. Trastornos digestivos

c. Trastornos respiratorios
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ANEXO 3: RECOLECCION DE DATOS

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

Qué tipo de mochila
usa

Cuanto es el peso de
la mochila

Qué tipo de carpeta
escolar usa

Posicion que adopta
al sentarse en horas
de clases

NUumero de horas
pedagdgicas que
permanece sentado
en clases

Presenta escoliosis
tipo S

Presenta escoliosis
tipo C

Presenta
hiperlordosis
lumbar

Presenta

hipercifosis dorsal

Presenta dorsalgia
Presenta lumbalgia

a)
b)
c)
a)
b)
c)

""CONOCIMIENTOS Y PRACTICAS ERGONOMICAS EN ESTUDIANTES DE
6TO DE PRIMARIA, INSTITUCION EDUCATIVA N° 30161 CHONGOS BAJO

2019

MOVILIARIO

Mochila tipo bolso, que cuelgan de un solo
hombro

Mochila con 2 asas

Mochila a ruedas

Mochila ergonémica

De 2 a 5kg

De 6 a 8kg

De 9 alilkg

Carpetas Unipersonales

Carpetas Bipersonales

Carpetas ergondémicas
POSTURA

Posicion hipercifotica

Posicién correcta

Inclinacion lateral de columna

3 horas

4 horas
5 horas

ALTERACIONES POSTURALES

SI( ) NO( )
SI( ) NO( )
SI( ) NO( )
SI( ) NO( )
SI( ) NO( )
SI( ) NO( )
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ANEXO 4: DECLARACION JURADA

UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
DIRECCION DE LA UNIDAD DE INVESTIGACION

DECLARACION DE CONFIDENCIALIDAD

Yo Patilla Raya, Mariela identificado (a) con DNI N° 47187646 egresado la escuela
profesional de Tecnologia Médica con Especialidad en Terapia F isica y Rehabilitacion.
vengo implementando el proyecto de investigacion titulado “CONOCIMIENTOS Y
PRACTICAS ERGONOMICAS EN ESTUDIANTES DE 6TO DE PRIMARIA,
INSTITUCION EDUCATIVA N°30161- CHONGOS BAJO.2019”, en ese contexto
declaro bajo juramento que los datos que se generen como producto de la investigacion,
asi como la identidad de los participantes seran preservados y serdn usados nicamente
con fines de investigacion de acuerdo a lo especificado en los articulos 27 y 28 del
Reglamento General de Investigacién y en los articulos 4 y 5 del Cédigo de Etica para la
investigacion Cientifica de la Universidad Peruana Los Andes , salvo con autorizacion

expresa y documentada de alguno de ellos.

Huancayo, ....... -L? ............ de sehiembreop)o.

Apellidos y nombres: Patilla Raya, Mariela

Responsable de investigacion

Huella D_Ijltal
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ANEXO 5: CONSENTIMIENTO INFORMADO

UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
DIRECCION DE LA UNIDAD DE INVESTIGACION

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Luego de haber sido debidamente informada/o de los objetivos, procedimientos y ries,‘;os
hacia mi persona como parte de la investigacion denominada “CONOCIMIENTOS Y
PRACTICAS ERGONOMICAS EN ESTUDIANTES DE 6TO DE PRIMARIA,
INSTITUCION EDUCATIVA N°30161- CHONGOS BAJO.2019” mediante la firma
de este documento acepto participar voluntariamente en el trabajo que se esta llevando a
cabo conducido por los investigador responsable: “Patilla Raya Mariela™

Se me ha notificado que mi participacién es totalmente libre y voluntaria y que ain
después de iniciada puedo rehusarme a responder cualquiera de las preguntas o d_ecndlr
suspender mi participacién en cualquier momento, sin que ello me ocasione ningun
perjuicio. Asimismo, se me ha dicho que mis respuestas a las preguntas y aportes seran
absolutamente confidenciales y que las conocera sélo el equipo de profesionales
involucradas/os en la investigacién; y se me ha informado que se resguardara mi identidad
en la obtencién, elaboracién y divulgacion del material producido.

Entiendo que los resultados de la investigacion me serdn proporcionados si los solicito y
que todas las preguntas acerca del estudio o sobre los derechos a participar en el mismo
me seran respondidas.

Huancayo, de sehembre 2010,

“ C(PARTICIPANTE)
Apellidos y nombres:

R 2

Huella Digital

1. Responsable de investigacién

Apellidos y nombres: Patilla Raya Mariela
D.N.I. N° 47187646

N¢ de teléfono/celular: 921888135

Email: palilmcla@gmail.com

- Asesor(a) de investigacién
Apellidos y nombres: MG H
D.N.I. N° 70261471
N€ de teléfono/celular: 998807177

E.mall: vancssahuamanmdrigucz@gmail.com
“irma:

uaman Rodriguez, Sandy Vanesa

v g Medico Yerapia Flskea
ko ¥ Aahanihiacion

CYM.P 10930
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UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
DIRECCION DE LA UNIDAD DE INVESTIGACION

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Luego de haber sido debidamente informada/o de los objetivos, procedimientos y riesgos
hacia mi persona como parte de la investigacion denominada “CONOCIMIENTOS Y
PRACTICAS ERGONOMICAS EN ESTUDIANTES DE 6TO DE PRIMARIA,
INSTITUCION EDUCATIVA N°30161- CHONGOS BAJO.2019” mediante la firma
de este documento acepto participar voluntariamente en el trabajo que se esté llevando a
cabo conducido por los investigador responsable: “Patilla Raya Mariela™

Se me ha notificado que mi participacién es totalmente libre y voluntaria y que adn
después de iniciada puedo rehusarme a responder cualquiera de las preguntas o decidir
suspender mi participacién en cualquier momento, sin que ello me ocasione ningin
perjuicio. Asimismo, se me ha dicho que mis respuestas a las preguntas y aportes seran
absolutamente confidenciales y que las conocera sélo el equipo de profesionales
involucradas/os en la investigacion; y se me ha informado que se resguardara mi identidad
en la obtencién, elaboracién y divulgacion del material producido.

Entiendo que los resultados de la investigacién me seran proporcionados si los solicito y

que todas las preguntas acerca del estudio o sobre los derechos a participar en el mismo
me seran respondidas.

Huancayo, ...... Vi o mmene de Ssilembrc 2019.

<

(PARTICIPANTE)
Apellidos y nombfes: Zp,ofamﬂllz}zﬂl/d‘/&

N°DNL: ... L ZdTL DI .

Huella Digital

1. Responsable de investigacién
Apellidos y nombres: Patilla Raya Mariela
D.N.I. N° 47187646
N° de teléfono/celular: 921888135

Email: patillarayamari gmail.com
51y OB W 7o) 180 G T

2. Asesqr(a) de investigacién
Apellidos y nombres: MG Huaman Rodriguez, Sandy Vanesa
D.N.I. N° 70261471
Ne° dF teléfono/celular: 998807177
Email: vanessahuamanrodriguez@gmail.com
Firma:

v Aehavilitacion
CTM.P. 10930
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UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
DIRECCION DE LA UNIDAD DE INVESTIGACION

NSENTIMIENTO INFORMAD

Luego de haber sido debidamente informada/o de los objetivos, procedimientos y riesgos
hacia mi persona como parte de la investigacion denominada “CONOCIMIENTOS Y
PRACTICAS ERGONOMICAS EN ESTUDIANTES DE 6TO DE PRIMARIA,
INSTITUCION EDUCATIVA N°30161- CHONGOS BAJO.2019” mediante la firma
de este documento acepto participar voluntariamente en el trabajo que se esta llevando a
cabo conducido por los investigador responsable: “Patilla Raya Mariela™

Se me ha notificado que mi participacién es totalmente libre y voluntaria y que ?"‘_"
después de iniciada puedo rehusarme a responder cualquiera de las preguntas o df:cu!nr
suspender mi participacién en cualquier momento, sin que ello me ocasione ningtin
perjuicio. Asimismo, se me ha dicho que mis respuestas a las preguntas y aportes seran
absolutamente confidenciales y que las conocerd sélo el equipo de profesionales
involucradas/os en la investigacién; y se me ha informado que se resguardara mi identidad
en la obtencién, elaboracién y divulgacioén del material producido.

Entiendo que los resultados de la investigacién me serén proporcionados si los solicito y

que todas las preguntas acerca del estudio o sobre los derechos a participar en el mismo
me seran respondidas.

Huancayo, ....... L de Sgtiem brc 2019,

% (PARTICIPANTE)

Apellidos y nombres: PANISIO RUEDAS  MARYIA
oSOl s L SO T T —

1. Responsable de investigacién
Apellidos y nombres: Patilla Raya Mariela
D.N.I. N° 47187646
N° de teléfono/celular; 921888135
Email: patillarayamariela@gmail.com
PIrma: ....cone0 s

2. Asesor(a) de investigacion

Apellidos y nombres: MG Huaman Rodriguez, Sand Vanesa
D.N.I. N° 70261471 i :

N® de teléfono/celular: 998807177

Email: vanessahuamanrodriguez@gmail.com
Firma:

ST eraes
Wy, SandyYanesss Uvameyf Rodriguer
T Ogy Medico Yerapla Fiskea
¥ Rehabilhitacion
CTM.P. 10930
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UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
DIRECCION DE LA UNIDAD DE INVESTIGACION

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Luego de haber sido debidamente informada/o de los objetivos, procedimientos y riesgos
hacia mi persona como parte de la investigacion denominada “CONOCIMIENTOS Y
PRACTICAS ERGONOMICAS EN ESTUDIANTES DE 6TO DE PRIMARIA,
INSTITUCION EDUCATIVA N°30161- CHONGOS BAJO.2019” mediante la firma
de este documento acepto participar voluntariamente en el trabajo que se esté llevando a
cabo conducido por los investigador responsable: “Patilla Raya Mariela™

Se me ha notificado que mi participacién es totalmente libre y voluntaria y que aln
después de iniciada puedo rehusarme a responder cualquiera de las preguntas o decidir
suspender mi participacién en cualquier momento, sin que ello me ocasione ningun
perjuicio. Asimismo, se me ha dicho que mis respuestas a las preguntas y aportes seran
absolutamente confidenciales y que las conocera sélo el equipo de profesionales
involucradas/os en la investigacion; y se me ha informado que se resguardara mi identidad
en la obtencién, elaboracion y divulgacion del material producido.

Entiendo que los resultados de la investigacion me serdn proporcionados si los solicito y

que todas las preguntas acerca del estudio o sobre los derechos a participar en el mismo
me seran respondidas.

Huancayo, ...... B2 o de o8t embrc 2019.

Huella Digital

1. Responsable de investigacion
Apellidos y nombres: Patilla Raya Mariela
D.N.I. N® 47187646
N° de teléfono/celular: 921888135

Email: patiljatay: icla@gmail.com
Firma: ..... B3NS ..o cvvierinnnnsririncsnnancsnnes

2. Asesor(a) de investigacion
Apellidos y nombres: MG Huaman Rodriguez, Sandy Vanesa
D.N.I. N° 70261471
N¢ de teléfono/celular: 998807177
Email: vanessahuamanrodriguez@gmail.com

Firma:
..... Ay
II|SJ aneasa i guet

Al g Medico Yerapls Fisica
e v Rehaoilitacion
CT.M.P. 10930
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UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
DIRECCION DE LA UNIDAD DE INVESTIGACION

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Lucgo de haber sido debidamente informada/o de los objetivos, procedimientos y riesgos
hacia mi persona como parte de la investigacion denominada “CONOCIMIENTOS Y
PRACTICAS ERGONOMICAS EN ESTUDIANTES DE 6TO DE PRIMARIA,
INSTITUCION EDUCATIVA N°30161- CHONGOS BAJO.2019” mediante la firma
de este documento acepto participar voluntariamente en el trabajo que se esta llevando a
cabo conducido por los investigador responsable: “Patilla Raya Mariela™

Se me ha notificado que mi participacién es totalmente libre y voluntaria y que aun
después de iniciada puedo rehusarme a responder cualquiera de las preguntas o decidir
suspender mi participacién en cualquier momento, sin que ello me ocasione ningun
perjuicio. Asimismo, se me ha dicho que mis respuestas a las preguntas y aportes seran
absolutamente confidenciales y que las conocera sélo el equipo de profesionales
involucradas/os en la investigacion; y se me ha informado que se resguardara mi identidad
en la obtencién, elaboracién y divulgacion del material producido.

Entiendo que los resultados de la investigacién me seran proporcionados si los solicito y

que todas las preguntas acerca del estudio o sobre los derechos a participar en el mismo
me seran respondidas.

Huancayo, .....! 1 ey de .SeilemYbre 2019,

 (PARTICIPANTE)

N°DNIL . VY8R 2326 .o

Huella Digital

1. Responsable de investigacién
Apellidos y nombres: Patilla Raya Mariela
D.N.I. N® 47187646
N°® de teléfono/celular: 921888135

Efnail:palillaraya ricla@gmail.com
Firma: c.ovii o N KNS . ...

2. Asesor(a) de investigacién

Apellidos y nombres: MG Huaman Rodriguez. Sand ¥
D.N.I. N° 70261471 e

N¢ de teléfono/celular: 998807177

Email: vanessahuamanrodriguez@gmail.com
Firma:

My SandyVane 333 U Rodriguer
1”,000-10 M Edico Yerapia Fiskea
¥ Rebabilitacion
C.YM.P. 10930
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ANEXO 6: PERMISO INSTITUCIONAL

SOLICITO: PERMISO PARA RECOLECCION DE DATOS

Huancayo, 10 de Junio 2019

Director de la Institucién Educativa N°30161- Chongos Bajo

Yo Mariela Patilla Raya con DNI 47187646 con domicilio JR
Bolognesi S/N del Distrito de Chongos Bajo. Provincia Chupaca
Junin. Bachiller en Tecnologia Médica con Especialidad en Terapia
Fisica y Rehabilitacion.

Ante usted respetuosamente me presento y eXpongo.

Habiendo culminado la carrera profesional de Tecnologia Médica con Especialidad en Terapia Fisica y
Rehabilitacion en la universidad Peruana Los Andes, solicito a Ud. Permiso para realizar la encuesta
del proyecto titulado * CONOCIMIENTOS Y PRACTICAS ERGONOMICAS EN ESTUDIANTES
DE 6TO DE PRIMARIA, INSTITUCION EDUCATIVA N°30161- CHONGOS BAJO.2019" para
optar el titulo profesional de Tecnologia Médica con Especialidad en Terapia Fisica y Rehabilitacion,
para lo cual pido a Ud. acceder a los padres de familia y alumnos del 6to grado de primaria y dar tiempo
necesario para poder responder a sus preguntas garantizando las medidas de Bioseguridad adecuadas
para las familias, lo cual pido Ud. acceder a la constancia de permiso para poder emitir las encuestas.

Por lo expuesto:

Ruego a Ud. A acceder a mi solicitud.

(PARTICIPANTE)

Apellidos y nombres: Patilla Raya Maricla

N° DNI: 47187646

(Sr Director)

Apcllidos y nombres: ......ccoovviviiiiiiiiiiiinaninn.
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ANEXO 7: FORMATO DE VALIDEZ DE INSTRUMENTO

UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES
ESCUELA PROFESIONAL DE TECNOLOGIA MEDICA
LGSR ESPECIALIDAD DE TERAPIA FISICA Y REHABILITACION
DE INSTRUMENTO DE RECO,JO DE INFORMACION POR CRITERIO DE JUECES

1.- DATOS GENERALES
1.1 Apellidos y Nombres del Juez A“'"’»':M //UA/?u G  Wacran
1.2 Grado Académico/Mencion AtAestivn = AcTivieg F13ia ¥ SAcup
1.3 DN/ Teléfono y/o celular . ‘7042 3/6J V825291 7/
1.4 Cargo e Institucion donde labora: . P71 . Drvwa SIS A A
1.5 Autor del lnstrumemo Hanela  flilla  Foya
16 Lugar y fecha vanca

2.-ASPECTOS DE LA EVALUACIOY!

! |
| N* | INDICADORES CRITERIOS -
—t > =
{ 01 | CLARIDAD Esta formulado con leguaje | i
BT, BRI R
02 | OBJETIVIDAD e mad s -
(= — . | observables. i -
| 03 | ACTUALIDAD Adecuado al avance de la =
s ——— _clencia y tecnologla.
| 04 | ORGANIZACION | Presentacion ordenada. __ i
| 05 SUFICIENCIA | Comprende aspectos dela | S
| | variable en cantidad y
} 1 calidad suficiente.
06 PERTINENCIA Permite conseguir datos de
acuerdo a objetivos
! | anteados.
i 07 | CONSISTENCIA | Pretende conseguir datos
basados en teorlas o
{ | modelos tedricos
| 08  COHERENCIA Entre variables, dimensiones,
Indicadores e Items.
09 METODOLOGIA |La estrategia responde al
}_ ito de la investigacion.
10| APLICACION | Los datos permiten un
tratamiento estadistico
pertinente.
CONTEO TOTAL DE MARCA A B c =1 D | E |
) (muﬂwmwudawdolnmgodndﬂ.mh) 1 |
lidez = 1XA+2XB+3XC+4XD+5XE =1

"CALIFICACION GLOBAL: Coeficiente de va

50

3.-OPINION DE APLICABILIDAD :(Ubique el coeficiente de la validez obteniendo en el intervalo respectivo y

aunque con un aspa en el circulo asociado) ——  CATEGORIA " INTERVALO _ 1
N ef 020-040] |

o valido, reformar
No valido, modificar

\ Valido, mejorar )

20,81-1,00] |

4.-RECOMENDACIONES Vaido. aplicar
7("'&’ KETwAt  b45. Prie TP, ). /Wmm‘ fad.. hee. . ATHBRIET YRS
Oueese.  La.. Fuicols .. J.. 4. fo2a6 // —TRTHESTE o £ .

C.TM.P 16938

FIRMA DE JUEZ
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UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES
ESCUELA PROFESIONAL DE TECNOLOGIA MEDICA
ESPECIALIDAD DE TERAPIA FISICA Y REHABILITACION JE—
VALIDACION DE INSTRUMENTO DE RECOJO DE INFORMACION POR CRITER!

1.+ DA O N ombres col auez: .. O1E.... Chavorris  favl | Freddy

::g DNI/Teléfono y/o celular. .. A 1.32€5, ] e 9.39230619 ...
14
1

‘S Autor del Instrumento: ."arte 3, YalTlla

..................

1.6 Lugary locha: .. HUANGANR. .ot
2.-ASPECTOS DE LA EVALUACION:

v ‘ Vi
s micoMenaIdn: ... V1L, . . R ... €., dndeR Gt T Unidendiicris

....... W ”.'/ ﬁ(a'
Cargo @ Institucion dondg labora: T o keraprs. £1oich.y. AR HERE & De

50

3.-OPINION DE APLICABILIDAD :(Ubique el coeficiente de la validez obteniendo en el intervalo respectivo y
aunque con un aspa en el circulo asociado)

CATEGORIA O INTERVALO |

[ No valido, reformar [0,20-0,40] |
No valido, modificar 8 2041-060] |
Valido, mejorar 2061-080] |
4.-RECOMENDACIONES ledo, .P”le U =°;°1 - 1]&1 ]
................................................................. ,1}
.............................................................. /-{.-- 000000000000000000000080000000s
...... s i
&fnuu&fm
cCher
FIRMA DE JUEZ

("4
N* | INDICADORES CRITERIOS m-J, —‘% 3 4 5
01 CLARIDAD | Esia formulado con leguaje * 8
OBJETIVIDAD Permite med hechos J
= Mm-:;:l'mdoh \ z J
03 | ACTUALIDAD : = ); —
04 | ORGANIZACION wmd-“ |
05 | SUFICIENCIA | Comprends aspecios \ y J
r datos de
06 | PERTINENCIA | Pormis consogur \ X \ J
_planteados.
07 CONSISTENCIA Pretende conseguir datos 1 \ j
basados en teorias o
modelos tedricos
COHERENCIA | Entre variables, dimensiones, X \
indicadores e ftems.
09| METODOLOGIA | La estratgia responde al X \
propdsito de la investigacion.
10| APLICACION | Los dalos permiten un \
tratamiento estadistico l K
' |
CONTEO TOTAL DE MARCA A el ¢ LD T w1
(realice ol conteo en cada una de las categorias de la escala) l l { 4]
CALIFICACION GLOBAL.: Coeficiente de validez = 1XA+2XB+3XC+4XD+5XE =1
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UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES
ESCUELA PROFESIONAL DE TECNOLOGIA MEDICA
ESPECIALIDAD DE TERAPIA FISICA Y REHABILITACION
VALIDACION DE INSTRUMENTO DE RECOJO DE INFORMACION POR CRITERIO DE JUECES

1.- DATOS GENERALES P >
1.1 Apellidos y Nombres del Juez: .. *7 2 CMIA%. . IEOPeY. ..o/ .. =V 3
1.2 Grado Académico/Mencion: .mém&ﬁ‘sa.mq..@sgr?.‘) Caespativa en Salvd

1.3 DNI/Teléfon: 21
o ylo celular: .. 102421 d)...~ ) 9] b Ll ag g A7 horiad”

1.4 Cargo e Institucion donde labora: ... 13 S02/2g0. JIRATEQ. T ovdee e 8 A0
1.5 Autor del mmumwo;ma!‘f&id...t’s?.*?.\\g. VOMRE. ..oivssiasswsmns
1.6 Lugary fecha: ... FYUQNCAY Qi

2.-ASPECTOS DE LA EVALUACION:
ouea | sue
N° | INDICADORES CRITERIOS —mﬂ%ﬂ“——!&zﬂ——"ﬂ% . S
01 CLARIDAD Esta formulado con leguaje X
comprensible. e o)
02 OBJETIVIDAD Permite medir hechos %
observables.
ACTUALIDAD Adecuado al avance de la %
ciencia y tecnologia. __
04 | ORGANIZACION | Presentacion ordenade. X
05 SUFICIENCIA Comprende aspectos de la
variable en cantidad y Y
calidad suficiente.
06 PERTINENCIA Permite conseguir datos de
acuerdo a objetivos X
nteados.
07 | CONSISTENCIA Pretende conseguir datos
basados en teorias 0 X
modelos tedricos
08 COHERENCIA |Entre variables, dimensiones, 7(
indicadores e ftems.
09| METODOLOGIA | La estrategia responde al X
propésito de la investigacién
10| APLICACION | Los datos permiten un
tratamiento estadistico X
pertinente.
CONTEO TOTAL DE MARCA A B c D E
(ndadouuomc.d-wdohsw-doh“)

CALIFICACION GLOBAL: Coeficiente de validez = 1XA+2XB+3XC+4XD+5XE =1

50
3.-OPINION DE APLICABILIDAD :(Ubique el coeficiente de la validez obteniendo en el intervalo respectivo y
aumoonmmondcﬁwb.oddo) CATEOORIA lNTERVALOJ
No valido, reformar ) [0,20 — 0,40]
No valido, modificar (O 20,41 - 0,60]
Valido, mejorar 20,61 - 0,80]
4.-RECOMENDACIONES Valido, aplicar Q) 20,81 - 1,00]

..............................................
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