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RESUMEN

El objetivo de esta investigacion fue Conocer la frecuencia que existe de la
incapacidad por dolor lumbar que se presenta en los trabajadores operarios de la
textileria Ut Universal Textil en el distrito de cercado de lima el 2017. La
investigacion del presente estudio es de tipo descriptivo transversal. La muestra
estuvo constituida por 148 trabajadores operarios de 18 a 50 afios de ambos sexos.
A todos los trabajadores operarios se le aplicd el test de Oswestry y la ficha de
recoleccion de datos. Con los resultados obtenidos se logré conocer la frecuencia
gue existe de la incapacidad por dolor lumbar, se encontré que del 100% de la
poblacion el 74% presentan incapacidad minima, 22% incapacidad moderada, 4%
incapacidad severa y ningun trabajador presento gran desventaja ni confinado el
cual esté asociada a diversos factores como la edad, sexo, afios de servicio y horas
laborales. Con respecto al sexo de la textileria Ut Universal Textil el 41% de los
operarios que sufren de incapacidad por dolor lumbar pertenece a la poblacion
femenina y el 34% a la poblacién masculina, 12% de la poblacién femenina sufre de
incapacidad moderada y el 10% la poblacibn masculina, el 2% que posee
incapacidad severa es la poblacién masculina y el 1% femenino y ninguno de los 2
sufre con frecuencia gran desventaja y confinado. Segun grupo etareo el mayor
porcentaje que presenta incapacidad es de 19 a 29 afos. Segun los afios de
servicio el mayor porcentaje de incapacidad por dolor lumbar es en los operarios
textiles que laboras de 1 a 2 afios se servicio; segun las horas de servicio al dia el
62% presenta incapacidad por dolor lumbar, el 18% presenta incapacidad moderada

y el 3% incapacidad severa en los 3 casos laboran 10 horas.

Palabras Clave: Incapacidad, lumbalgia, operario textil.



ABSTRACT

The objective of this research was to know the frequency of the incapacity for lumbar
pain that occurs in the workers of Ut Universal Textil textile workers in the fenced
district of Lima in 2017. The investigation of the present study is of descriptive
transversal type . The sample consisted of 148 workers from 18 to 50 years old, both
men and women. Oswestry test and data collection sheet were applied to all
workers. With the results obtained it was possible to know the frequency of lumbar
pain incapacity, it was found that of the 100% of the population, 74% presented
minimal disability, 22% moderate disability, 4% severe disability and no worker
presented great handicap nor Confined which is associated to various factors such
as age, sex, years of service and working hours. With respect to the sex of the Ut
Universal Textil textile industry, 41% of the workers who suffer from lumbar pain
incapacity belong to the female population and 34% to the male population, 12% of
the female population suffers from moderate incapacity and 10% % The male
population, the 2% that has severe disability is the male population and 1% female,
and none of the 2 frequently suffer great disadvantages and confined. According to
age group, the highest percentage that presents disability is 19 to 29 years.
According to years of service, the greatest percentage of disability due to low back
pain is in textile workers who work for 1 to 2 years; According to the hours of service
per day, 62% have a disability due to low back pain, 18% have moderate disability

and 3% have severe disability in the 3 cases Work 10 hours.

Keywords: Disability, low back pain, textile worker.
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INTRODUCCION

El dolor lumbar es uno de los problemas mas antiguos y frecuentes en la poblacion,
esta posee una estructura considerada la mas movil de la columna siendo la zona
lumbar y la que recibe mas peso lo que indica que estard mas expuesta a una
incapacidad donde se da la reduccion total o parcial de las funcione viéndose
afectada los movimientos basicos en la vida diaria como andar, sentarse, dormir,
cuidados personales, etc.

Segun la OPS, se estima que en América 80 % de la poblacion presentara dolor
lumbar en algin momento de sus vidas.

Siendo uno de los problemas con mas frecuencia en nuestra sociedad esta mas
expuesta a ciertos factores que predispondran la incapacidad por dolor lumbar como
el peso, la edad, la ocupacioén, malas posturas, manipulacién de cargas.

Esta investigacion es de tipo descriptiva transversal , fue realizada en la textileria UT
Universal Textil, cuyo objetico es conocer la frecuencia que existe de la incapacidad
por dolor lumbar que se presenta en los trabajadores operarios textiles de la

textileria Ut Universal textil en el distrito de cercado de Lima el 2017.

Se hiso uso de la escala de oswestry para medir la incapacidad que presenten los
operarios y se hizo uso de la ficha de recoleccion de datos para obtener informacion

con respecto a la edad, sexo, afios de servicio y horas laborales.

Con esta investigacion se pretende con esta investigacion dar a conocer la
frecuencia de la incapacidad por dolor lumbar en los trabajadores operarios de la

textileria ut universal textil
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1.1

CAPITULO |

PROBLEMA DE INVESTIGACION

Planteamiento del Problema:

El dolor lumbar es una de las causas mas comunes de incapacidad en todo el
mundo, provocados por el trabajo. Segun la estadistica proveniente de 187
paises, especialistas estadounidenses y australianos determinaron que
mediante la investigacion que 9,4% de la poblacion mundial sufren de

lumbalgia incluyendo a los nifios (1).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) sefiala que la incidencia y
prevalecia del dolor a nivel lumbar son parecidas a nivel mundial, pero esta
dolencia tiene altos factores que causan limitaciones, discapacidad e
incapacidad para poder realizar sus labores, de tal modo que alrededor de

70% y 80% de las personas presentara lumbalgia en alguna etapa de su vida

().

El instituto Navarro de salud Laboral, muestra datos epidemioldgicos que el
70 % y el 80 % de la poblacién adulta sufre dolor lumbar en algin momento
de sus vidas, cerca del 8% de la poblacion espafiola sufre lumbalgia crénica y
no se logran incorporar a sus labores. Permanecen crénicamente
incapacitados, este grupo pertenece al 85% del gasto asociado por esta
patologia lumbar. La prevalencia anual se coloca entre 15% y el 45% y es

mayor en mujeres (3).

En EE. UU, 67 millones de estadounidenses sufren de dolor lumbar es decir

un 22%, la Unidbn Americana ha estimado que al trabajador con lumbalgia se

14



le llegan a otorgar hasta 102 dias en promedio de descanso. En ese pais, el
costo de un evento doloroso asociado a lumbalgia es de 252.95 délares por

evento agudo (4)

Paises latinos como Chile refieren que el 70% de la poblacion presenta dolor
lumbar, en el afio 2013, arroj6é también que mas de 70% de quienes sufren
este problema considera que tiene impacto importante en las actividades de
la vida cotidiana. EI estudio mostr6 que 32,9% de las mujeres declaro

padecer alguna forma de dolor crénico, frente a 30% de los varones (5)

En México 105 millones de habitantes el cual el 30% de la poblacién sufre de
lumbalgia con presencia de incapacidad laboral la lumbalgia es un problema
de salud publica, que representa la 2da causa por el cual acuden al médico.
Se considera que cada afio un 50% de personas activas laboralmente sufren
de lumbalgia y que en algin momento de su vida hasta el 80% de la

poblacién en general desarrollara lumbalgia (6).

En Perl segun la Sociedad Peruana de Salud Ocupacional, sefialo que al
menos de 10 millones de trabajadores en el Peru sufre dolor en la espalda
baja a consecuencia de sus actividades laborales, provocando el 35% de
inasistencias al trabajo, requiriendo como minimo 8 dias para poder

recuperarse (7)

15



1.2.

Formulacién del Problema:

1.2.1. Problema General:

¢,Cual es la frecuencia de incapacidad por dolor lumbar que se
presenta en los trabajadores operarios de la textileria Ut Universal

Textil en el distrito de cercado de lima el 2017?

1.2.2. Problemas Especificos:

¢,Cuanto es la frecuencia de incapacidad por dolor lumbar que se
presenta en los trabajadores operarios de la textileria Ut Universal
Textil en el distrito de cercado de lima el 2017 con respecto al

sexo?

¢,Cuanto es la frecuencia de incapacidad por dolor lumbar que se
presenta en los trabajadores operarios de la textileria Ut Universal
Textil en el distrito de cercado de lima el 2017 con respecto a la
edad?

¢, Cuanto es la frecuencia de incapacidad por dolor lumbar que se
presenta en los trabajadores operarios de la textileria Ut Universal
Textil en el distrito de cercado de lima el 2017 con respecto a los

anos de servicio?

¢Cuanto es la frecuencia de incapacidad por dolor lumbar que se
presenta en los trabajadores operarios de la textileria Ut Universal
Textil en el distrito de cercado de lima el 2017 con respecto a las

horas laborales?

16



1.3.

Objetivos:

1.3.1 Objetivo General:

Conocer la frecuencia que existe de la incapacidad por dolor lumbar
que se presenta en los trabajadores operarios de la textileria Ut

Universal Textil en el distrito de cercado de lima el 2017.

1.3.2. Objetivos Especificos:

Determinar la frecuencia de incapacidad por dolor lumbar que se
presenta en los trabajadores operarios de la textileria Ut Universal

Textil en el distrito de cercado de lima el 2017 con respecto al sexo.

Determinar la frecuencia de incapacidad por dolor lumbar que se
presenta en los trabajadores operarios de la textileria Ut Universal
Textil en el distrito de cercado de lima el 2017 con respecto a la

edad.

Determinar la frecuencia de incapacidad por dolor lumbar que se
presenta en los trabajadores operarios de la textileria Ut Universal
Textil en el distrito de cercado de lima el 2017 con respecto los

afnos de servicio.

Determinar la frecuencia de incapacidad por dolor lumbar que se
presenta en los trabajadores operarios de la textileria Ut Universal
Textil en el distrito de cercado de lima el 2017 con respecto a las

horas laborales.
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1.4.

Justificacion:

La presente investigacion tiene su importancia ya que nos va permitir
establecer la frecuencia de incapacidad por dolor lumbar que se presenta
en los trabajadores operarios de la textileria Ut Universal Textil en el

distrito de cercado de lima.

Por otro lado, el presente estudio cobra su importancia ya que nos va a
permitir aportar datos estadisticos descriptivos actualizados que nos
permita obtener informacion sobre la incapacidad por dolor lumbar que se
presenta en los trabajadores operarios de la textileria Ut Universal Textil y
poder hacer estudios de mayor rigor académico que nos permita obtener

las causas y efectos de dicha variable.

Por ultimo, este trabajo va a contribuir a la sociedad académica y a todo el
personal tecn6logo medico de terapia fisica y rehabilitacion como base
para estudios de tipo experimentales y poder sacar conclusiones y
prevenciones apropiadas para disminuir el indice de incapacidad por dolor
lumbar que se presenta en los trabajadores operarios de la textileria Ut

Universal Textil.
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2.1

CAPITULO Il

MARCO TEORICO

Bases tedricas:

2.1.1. Columna lumbar:

Esta conformada por 5 vertebras, estas se van a caracterizar por ser
las mas gruesas y las que tienen mayor movilidad, van a reposar sobre
el zécalo de la pelvis articulandose con el sacro y a si mismo van a
soportar al raquis toracico, estas van a soportar mayor peso por tanto

presentaran mayores problemas en lo que a patologias se refiere. (8)

Movimientos de la columna lumbar:

La lumbar es la que posee movimientos de flexion, extension,
inclinacion y rotacion. Esos son la suma de movimientos basicos entre

dos vértebras el cual al sumarse se da un movimiento mas amplio (9)

En la extension la vértebra superior se va a deslizar hacia atras,
haciendo que el disco intervertebral adelgace en la parte posterior, el

centro del movimiento se da en el mismo nucleo (10).

En la flexion: la vértebra suprayacente se inclina y desliza hacia
delante, lo que hace que el disco disminuya en la parte anterior y
aumenta ente en la parte posterior y el nucleo pulposo se desplace

hacia atras (11).

En la inclinacion la vértebra suprayacente se va inclinara hacia el

lado concavo de tal modo que el disco se hace mas grueso del lado
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convexo Yy el nucleo puposo se desplazara ligeramente hacia el lado

convexo tensando el ligamento intertransverso (12)

En la rotacion, la columna lumbar no esta conformado para realizar la
rotacion axial, el cual va estar limitada por las orientaciones de la

estructura de las carillas articulares.

Cuando se mantiene la espalda recta los discos intervertebrales
cumplen la funcién de transmision de fuerza, manteniendo el ndcleo
pulposo en la parte central de tal modo que todo el sistema se

encuentra equilibrado (11)

2.1.2. Lumbalgia.

El concepto oficial del dolor segun la Asociacion Mundial para el
estudio del dolor (IASP), lo define como una experiencia sensorial y

emocional desagradable que percibe el hombre (13).

Segun la sociedad espafiola de reumatologia considera que la
lumbalgia, es el dolor a nivel de las vértebras lumbares el cual esta
situado entre las ultimas costillas, el cual es causado por ciertas
alteraciones de las mismas estructuras que la conforman como es
ligamentos, mdusculos, discos vertebrales. Un 80% de la poblacion

sufre de lumbalgia en algdn momento de sus vidas (14)

De grandes numeros de trastornos musculo esqueléticos
incapacitantes, es sin lugar a duda uno de los mas grandes problemas
para la salud publica. Es muy grande las horas de pérdida para las

industrias, horas de incapacidad y dinero gastado para la atencion
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médica y compensacion de incapacidades. (15)

El dolor lumbar es mas frecuente y es una de las causas principales
por la cual se realizan consultas médicas, este malestar puede
presentar un dolor irradiado de tal modo puede presentar dolor en la

parte central, unilateral o bilateral (16).

Causas comunes de la lumbalgia:

El dolor lumbar en su mayoria se da por permanecer sentado por
mucho tiempo en una postura no adecuada, flexion del tronco de
manera prolongada, levantar cargas de gran peso y el mismo echo de
permanecer de pie en una mala postura. Debido a malas técnicas para
poder realizar ciertas actividades se hace presente la lumbalgia y

muchas personas pierden la lordosis gran parte del tiempo (17)

2.1.3. Tipos de lumbalgia:

La lumbalgia mecanica:

Representa el 90%de incapacidades por dolor a nivel lumbar, de
acuerdo a cada caracteristica del dolor puede ser agudo si es de inicio
brusco asociado a esfuerzos produciendo contractura muscular y
rigidez y a consecuencia de lo mencionado se va producir incapacidad

de manera parcial o total con un proceso de 2a 3 semanas (18)

La lumbalgia mecanica se caracterizar por presentar dolor al
movimiento esto se pude dar debido a movimientos y cargas sobre las
estructuras de la zona lumbar ya sensibilizadas que van a ocasionar

tensiones de tal modo que provocaran dolor, esta viene hacer una de
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las causas mas comunes de incapacidad en las personas (19)
A. Lumbalgia mecénica aguda:

Es un dolor intenso que se desencadena por un sobreesfuerzo
(levantar peso), se va dar la presencia de contractura muscular con
irradiacion y disminucion de la lordosis, blogueando al paciente con
una postura antalgica, estas molestias se resuelven con un

tratamiento conservador (20).
Esta presenta los siguientes sintomas:

¢ Dificultad para moverse que puede ser lo suficientemente grave
como para impedir que el paciente camine o0 se ponga de pie

e Dolor que no se irradia por la pierna o un dolor que también pasa
por la ingle, la nalga o la parte superior del muslo, pero que rara
vez llega debajo de la rodilla

e Espasmos musculares que pueden ser graves

e Area localizada que es dolorosa con la palpacién

B. Lumbalgia mecanica crénica:

Presencia de malestar por mas de 3 meses, esta presenta los

siguientes sintomas:

e Lumbalgia leve persistente, interrumpida por ataques de dolores
fuertes o espasmos musculares de unos dias a varios meses de
duracion

e Dolor crénico que puede ser de molesto a grave

o Dolor de espalda que empeora al sentarse
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En este tipo de lumbalgia existe degeneracion discal, alteracion de
las estructuras como irritaciones, inflamacion, degeneracion,
provocando rigidez lumbar matutina, limitacion en cada movimiento

(20)

Lumbalgia no mecanica:

Un minimo porcentaje de la poblacién son afectados por una lumbalgia

no mecanica, puede darse por:

e compatibles con un origen infeccioso.

e Con caracteristicas compatibles con un origen tumoral.

e Sugestiva de enfermedad reumatoldgica inflamatoria.

Este tipo de lumbalgia no logra disminuir la molestia durante el reposo,

el dolor se mantiene persistente (20).

2.1.4. Incapacidad funcional por dolor lumbar:
La incapacidad es la reduccion de manera total o parcial de la
capacidad de poder realizar una actividad de manera normal
considerada para el hombre. Las incapacidades vienen con molestias
o0 se disminuye la capacidad de poder llevar a cabo ciertos

movimientos fisicos como andar, correr, levantarse, sentarse, etc. (21).

La incapacidad funcional es la pérdida o falta de habilidad que va
presentar el hombre al momento de querer realizar una actividad, estas
pueden ser en actividades de vida diaria (AVD), las basicas (AVD-B)
son las actividades basicas que se debe realizar para el autocuidado,

instrumentales (AVD-I) vienen siendo las actividades que debe realizar
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el hombre de manera mas compleja y estas van a ser necesarias para
adaptarse de manera independiente (22).

La incapacidad por dolor lumbar es una de las causas mas frecuentes
por la cual sufre la poblaciéon llevando a una incapacidad laboral, el
cual se va dar la reduccién de manera parcial o total de la capacidad
de poder realizar alguna actividad de manera adecuada. La
incapacidad se va producir por que la persona adopte posturas de
manera incorrecta al momento de realizar AVD, el optar por posturas
inadecuadas manifiestan un factor de riesgo musculo esquelético.
Realizar movimientos repetitivos en tiempo constante y sin pausa
como por ejemplo al momento de realizar la flexion y torsién de la
columna estas pueden incrementar la aparicion de contracturas
musculares si se repiten de manera consecutiva y si adicional a esto
se le incrementa una carga adicional sin mantener la higiene postural
adecuada y falta de una musculatura fuerte se corre un riesgo mayor
que es la aparicion de una hernia discal o protrusion. Un mal manejo al
momento de realizar cargas ya sea en casa, trabajo; produciendo

sobrecargas musculares. (23)

2.1.5. Operario textil:
Operarios textiles son aquellos que van a realizar diversas tareas en
una empresa textil, se van a ver implicados en realizar procesos de
fabricacion de ropa, desde que se encuentre en materia prima hasta

realizar el acabado del producto.

La funcion de los operarios, esta implicada en la confeccion e

inspeccion del producto hasta salir al mercado como prenda de vestir,
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su labor consta en realizar la costura, inspeccionar el producto, el cual

involucra estar sentado, parado por largas horas. (24)

2.1.6. Factores predisponentes de laincapacidad por dolor lumbar.

Los siguientes factores se deben tener en cuenta debido a que
agravan la zona lumbar porque la sobrecargan.

Sedentarismo: provocara la debilidad de ciertos musculos, la
disminucién de la masa muscular aumentando el riesgo de lumbalgias.
Posturas inadecuadas: Las malas posturas van alterar la posicion
normal de la columna y van a sobrecargar la zona lumbar, entonces la
dolencia puede acentuarse.

Peso corporal: Cuando el peso sobrepasa lo normal y se llega a una
obesidad el peso que se le da a la lumbar sera mayor generando un
desequilibrio por mayor peso en el abdomen, la lumbalgia se agrava.
Edad: A mayor edad se da la degeneracién de las estructuras

vertebrales.

Manipulacion de cargas: Levantar peso e manera excesiva en una

mala posicién es un factor comun que provoca lumbalgias

Ocupacion: Son las actividades a la cual se dedica durante el dia y
que si no se realizan de manera adecuada van a sobrecargar la

columna (25).

Las lumbalgias causadas por el trabajo son las que se deben a
esfuerzos de gran intensidad hasta llegar a un proceso de agotamiento

y esfuerzos menos intensos, pero de manera repetitiva como estar
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sentado por prolongadas horas, manipuladores de cargas, son los
trabajos mas aquejados de lumbalgia. Evidentemente las lesiones
lumbares son causadas por sobreesfuerzo y no por traumatismo de

manera directa por tanto aumenta (26).
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2.2. Antecedentes:

2.2.1. Antecedentes Internacionales:

Un estudio realizado en Espafia (2012). Dolor de espalda y limitacién
de la actividad fisica cotidiana en la poblacion adulta. Fue un estudio
transversal con el objetivo de estimar el grado de asociacién entre la
actividad fisica cotidiana y el dolor de espalda crénico en Espafa. La
poblacion objeto de estudio fueron participado 22.188 personas
(10.876 hombres y 11.312 mujeres mayores de 16 afos),
representativas del total de dicha poblacion. Los resultados fueron que
aquellas que presentan dolor de espalda, pero se observa con mas
frecuencia un patron de intensidad baja o moderada en las personas

con dolor de espalda crénico en los ultimos doce meses (p<0,01 (27).

Se realiz6 un estudio en Chile (2015). Discapacidad Laboral por Dolor,
lo cual tuvo como objetivo determinar la relacion entre la exposicion
laboral y la manipulacion manual de cargas en trabajadores
respaldados por la ley laboral en Santiago, la exposicion a la
manipulacion manual de cargas moderada muestra OR: 1,62
(1C95%:0,61-4,33) la exposicion a la manipulacion manual de cargas
alta y muy alta da como resultado un OR de 2,75 (1C95%:1,08-6,95)

(28).

Estudio realizado en Colombia (2013). Incapacidad fisica e intensidad
sensitiva de la lumbalgia mecéanica. Este fue un estudio descriptivo y
analitico de corte transversal, cuya muestra de 270 mujeres entre las

edades de 18 a 60 afios de edad, en el Municipio de Alto Baudo
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(Choco), con el objetivo de determinar la relacion entre el uso de una
herramienta cultural denominada “El Rallo”, empleada en el aspecto
laboral (lavado de ropa) el cual mantiene la columna en flexion y el
indice de incapacidad e intensidad del dolor, consecuencia de la
lumbalgia mecénica, la causa principal es mantenerse en posiciones
inadecuadas, especialmente la de flexion anterior, para ello se utilizd
como instrumento de medicién, el Cuestionario de la Escala de
Oswestry reconocido mundialmente. Obteniendo como resultado que
el uso repetitivo en la realizacion de una actividad va afectar la salud,
aumento del nimero de consultas e incapacidades en el centro de

salud (29)

2.2.2. Antecedentes Nacionales:

Estudio realizado en Lima — Peru, distrito del callao (2015). Absentismo
laboral por lumbalgia en personal de salud de un hospital de alta
complejidad, Perd. Fue un estudio de corte transversal donde La
poblacién total fue 2238 trabajadores de salud del Hospital Nacional
Alberto Sabogal Sologuren (HNASS) del Seguro Social de Salud-
EsSalud. Se obtuvo una muestra de 112 trabajadores. Se identificaron
certificados de incapacidad temporal en el trabajo, el cual fue otorgado
a cada trabajador durante el 1 de enero al 31 de diciembre del 2013,
en la base de datos utilizando los cédigos CIE10 y M54.5. Se llegb a
registrar: Ocupacion, edad, sexo, tipo de contrato, tiempo de servicio,
numero de dias de descanso fisico y numero de CITT en el afio. Los
resultados sumaron 4360 dias perdidos a causa de lumbalgias durante

el afio correspondiente a 112 trabajadores. El promedio de dias de
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baja fue 39 dias, las tasas de incidencias fueron de 10 por 100 por afio
(en digitadores), 8.7 por 100 por afo (enfermeras) y 8.4 por 100 por
afio (contrato a plazo fij0). La edad promedio fue 46 afios con tiempo
de servicio de 14 afos, predominio en mujeres (69%) y en solteros
(58%). Concluyendo que la incidencia del absentismo por lumbalgia en
el hospital nacional fue mayor en trabajadores administrativos

predominio en mujeres (30).
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CAPITULO Il

METODOLOGIA

3.1. Diseiio del Estudio:
Estudio descriptivo de tipo transversal
3.2. Poblacién:

Constituida del presente estudio estara constituida por 150 operarios de la

textileria Ut Universal Textil del distrito de cercado de lima.
3.2.1. Criterios de Inclusion:

« Trabajadores operarios de la textileria Ut Universal Textil del distrito de

cercado de lima.
« Trabajadores entre 18-50 afios de la textileria Ut Universal Textil.
« Trabajadores de ambos sexos de la textileria Ut Universal Textil.

« Trabajadores de la textileria Ut Universal Textil con 1 afio se servicio

como minimo.

« Trabajadores operarios de la textileria Ut Universal Textil con 6 horas

laborales al dia como minimo.
3.2.2. Criterios de Exclusion:
e Personal de limpieza

o Personal de seguridad.
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3.3.

e Operarios que labores menos de 5 horas en la textileria Ut Universal

Textil.

¢ Personal de administrativo.

¢ Menores de edad.

e Operarios que se encuentren laborando hace menos de 1 mes.

Muestra:

Se lleg6 a la muestra a través de los criterios de seleccion. Se pretende
estudiar como minimo 148 operarios de la textileria Ut Universal Textil del

distrito de cercado de lima.
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3.4. Operacionalizacion de Variables:

Definicion Definicion Escalade
Variable Forma de Registro
Conceptual Operacional Medicion
PUNTOS GRADO DE
INCAPACIDAD
0-20 Incapacidad
minima
Es la limitacion o
IncapaCIdad . 21-40 Incapacidad
falta de habilidad | Escala de s
funcional por Ordinal moderaca
para llevar a cobo | Oswestry
dolor lumbar o 41-60 Incapacidad
una actividad.
severa
61-80 Gran desventaja
81-100 Confinado
VARIABLES SECUNDARIAS
Clasificacion que se
DNI
Sexo le da a hombres y Binario Femenino y Masculino

mujeres
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Afios de vida de una

Edad DNI Discreta 18-50
persona
Tiempo que una | Ficha de
Afios de
persona labora en un | recoleccion Discreta
servicio 1Afio a méas
trabajo de datos
6- 10 horas
) 10 a mas horas
Ficha de
Horas Horas de servicio al
recoleccion Discreta
laborales dia

de datos

3.5. Procedimientos y técnicas:

La escala de incapacidad Para la realizacion del presente estudio se obtendra
la autorizacion respectiva a las autoridades de la empresa UT Universal Textil,
el cual dara la autorizacion para poder entrar a sus instalaciones para poder

realizar el trabajo solo con el personal que acepte la aplicacion del test.

Se realizara un programa en el cual los operarios de la textileria UT Universal
Textil, podran ser evaluados mediante el test de Oswestry de tal manera que
se medira la incapacidad por dolor lumbar que tienen al realizar sus
actividades, previo a esto se realizara una charla a todos los operarios sobre

en qué consiste la incapacidad por dolor lumbar.

Se le brindara una ficha a cada operario el cual es recibido de manera
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voluntaria teniendo conocimiento que sus datos son de manera confidencial y

que los resultados seradn usados para una investigacion

Oswestry

Incapacidad por dolor lumbar de Oswestry fue desarrollada a inicios del afo
1976, por Jon O’Brien, con una poblacién que presentaba dolor lumbar crénico

este estudio se hizo en una clinica especializada.

Un cirujano ortopédico, un terapeuta ocupacional y un fisioterapeuta realizaron
entrevistas a un grupo de pacientes y de ese modo poder identificar la
repercusion funcional que el dolor crénico tenia sobre las actividades de la vida
diaria (AVD). Se disefi6 como un instrumento de valoracion y de medida de
resultados. Antes de realizarse su publicacion, en el afio 1980 se realizaron
varios borradores y fue en 1981 cuando se difundi6 ampliamente tras la
reunion en Paris de la International Society for The Study of the Lumbar Spine
(ISSLS). La escala de incapacidad por dolor lumbar de Oswestry es un
cuestionario auto aplicado, especifico para dolor lumbar, el cual va medir las
limitaciones que se van a presentar en las actividades de vida diaria, esta
escala consta de 10 preguntas con 6 posibilidades de respuesta cada una. En
la primera pregunta se refiere la intensidad del dolor, precisando en las
diversas opciones la respuesta al consumo de farmacos. Los otros items
incluyen las actividades de vida diaria las cuales son basicas que pueden
verse afectadas por el dolor como los cuidados personales, caminar, sentarse.
Levantar peso, esta de pie, actividad sexual, dormir, vida social y viajar. Esta
escala es la mas utilizada y recomendada a nivel mundial para medir la

incapacidad por dolor lumbar. El objetivo de este articulo es profundizar y
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ampliar el conocimiento de la escala de Oswestry para que el clinico pueda

usarla en la préctica clinica diaria y no soélo en trabajos de investigacion.
Encontramos 10 actividades que se tiene que evaluar:

SECCION 1: Variacion del Dolor

SECCION 2: Cuidado Personal

SECCION 3: Levantar Peso

SECCION 4: Caminar

SECCION 5: Sentarse

SECCION 6: Estar de pie

SECCION 7: Dormir

SECCION 8: actividad sexual

SECCION 9: Vida social

SECCION 10: Viajar

Adaptaciones a otros idiomas

La escala de Oswestry ha sido adaptada a numerosos idiomas como:

Griego, noruego, japonés, turco, donde se afiade la dificultad de un idioma con
distintos dialectos, coreano, aleman, arabe (en esta version de van a excluir 2

items, el de vida sexual y viajar) y espafiol.
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Adaptacién al castellano

Flérez y Et fueron los que llegaron a realizar la adaptacién al espafiol en 1995.
En la version final del cuestionario en castellano, fue auto aplicada a 30
pacientes con dolor lumbar procedentes de Atencion Primaria y a 162
pacientes atendidos en la especialidad de Rehabilitacion y Medicina Fisica.
Solo 4 devolvieron el cuestionario sin contestar. La version en castellano ha
demostrado su fiabilidad, validez y consistencia interna de tal modo que la
escala de incapacidad por dolor lumbar de Oswestry esta incluida en la

categoria de mayor calidad metodoldgica

Administracién y puntuacion

El paciente puede responder los items de la escala de manera personal sin la
necesidad del entrevistados, el paciente sabe leer y previo a que responda se
le da una explicacion de lo que consiste, el tiempo que se para rellenar el

cuestionario es de 5 minutos.

La escala tiene 10 cuestiones con 6 posibles respuestas cada una. Cada item
se valora de 0 a 5, de menor a mayor limitacion. Si se marca la primera opcion
se puntta 0 y 5 si la sefialada es la ultima opcion. Si se llega a marcar mas de
una opcion se considera la puntuacién mas alta. En caso de que no se llegue a
responder a un item éste se excluye del céalculo final. La puntuacion final,
expresada en porcentaje (de 0 a 100 %), se obtiene por la suma del resultado

de cada item dividido por la maxima puntuacion posible multiplicada por 100

Valores altos describen mayor limitacion funcional. Entre 0-20 %: limitacion

funcional minima; 20 %-40 %: moderada; 40 %-60 %: intensa; 60 %-80 %:
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discapacidad, y por encima de 80 %: limitacién funcional méxima. El tiempo de

correccion, por personal entrenado, no requiere mas de 1 minuto

Validez

La escala de incapacidad por dolor lumbar de Oswestry es una de las escalas
mas aplicadas en los ensayos clinicos, en protocolos de valoracion y se usa
como referencia para determinar la validez de otras escalas. Desde el
momento que aparecio, hace mas de 20 afos, ha sido objeto de numerosos

estudios.

En una publicacién reciente los autores comparan la fiabilidad y sensibilidad a
los cambios de la escala de incapacidad por dolor lumbar de Oswestry con las
escalas SF-36 y Multidimensional Pain Inventory en un grupo de pacientes con

diferentes tipos de dolor crénico remitidos a una Unidad del Dolor.

Concluyeron, ademas de resaltar sus buenas caracteristicas métricas, que es
la escala mas facil de cumplimentar por el paciente y que puede ser util en una
poblacién general con dolor. Tiene valor predictivo de cronificacion del dolor,
duracion de la baja laboral y del resultado de tratamientos conservadores

(como los programas de ejercicios intensivos) o quirdrgicos.

En un ensayo clinico controlado, aleatorizado y multicéntrico, los autores
llegaron a utilizar la escala de incapacidad por dolor lumbar de Oswestry para
el estudio coste-eficacia del tratamiento quirdrgico y conservador en pacientes
con dolor lumbar crénico. En una publicacion reciente se ha usado la escala
para determinar el resultado funcional y los factores de riesgo de re

intervencion en pacientes previamente operados por hernia discal lumbar.
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En la adaptacion al castellano, la validez de contenido se determin6 mediante
un andlisis de contenido de los items y sus alternativas de respuesta, y se
complementd con una evaluacién de la validez aparente del cuestionario
preguntando a los pacientes con los que se hizo la primera valoracion si
juzgaban adecuados los items utilizados para conocer las limitaciones que les
producia su dolor lumbar. La validez de contenido y la validez aparente se

consideraron adecuadamente probadas.

Fiabilidad

Se realizé un cuestionario a 22 pacientes, este cuestionario se realizé 2 veces
con un intervalo de 24H. La fiabilidad fue r = 0,99. Al incrementar el intervalo
entre test y re test el resultado puede ser influido en la evolucién natural de los

sintomas.

En la adaptacion al castellano se administré el cuestionario dos veces a 84
pacientes durante 2 dias de manera consecutiva, se determiné la fiabilidad
mediante el coeficiente de correlacion de Pearson entre las puntuaciones

globales obtenidas en cada aplicacion (procedimiento test-re test).

Ademas, se llevd a cabo el mismo analisis de fiabilidad para realizar las
puntuaciones individuales de cada item. El valor del coeficiente de correlacion
fue 0,92. Al hacer el calculo sobre los datos recolectados de los 66 pacientes
gue respondieron a todos los items en las dos aplicaciones ascendia sélo a
0,95, lo que refleja que la omisiébn de item no afecta sensiblemente a la

reproducibilidad.

La consistencia interna se determind mediante el coeficiente de Cronbach,
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utilizando los datos de los 138 pacientes que respondieron a la totalidad del
cuestionario. Los valores de las intercorrelaciones entre los items oscilaron

entre 0,20 y 0,62, con una media de 0,38, dando lugar a un coeficiente de 0,85.
3.6. Plan de Analisis de Datos:

Los resultados que se obtengan seran analizados mediante el programa
estadistico SPSS24. Se determinaran medidas de tendencia central, se

emplearan tablas de frecuencia y de contingencia.
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CAPITULO IV

RESULTADOS ESTADISTICOS

Los resultados estadisticos que a continuacion se detallan, corresponden a la
evaluacion de la incapacidad por dolor lumbar en los trabajadores operarios de la

Textileria UT Universal Textil en el Distrito del Cercado de Lima-2017.

CARACTERISTICAS DE LA MUESTRA

Edad promedio de la muestra

Tabla N° 1: Edad promedio de la muestra

Caracteristicas de la edad

Muestra 148
Edad promedio 29,02
Desviacion Estandar +6,38
Edad Minima 19
Edad Maxima 48

Fuente: Elaboracion Propia

La muestra, formada por 148 trabajadores operarios de la Textileria UT Universal
Textil en el Distrito del Cercado de Lima-2017, que fueron evaluados respecto a la
incapacidad funcional por dolor lumbar, presentaron una edad promedio de 29,02
afios con una desviacién estandar o tipica de +6,38 afios y, un rango de edad que

iba desde los 19 hasta los 48 anos.
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Distribucion de la muestra por grupos etareos

Tabla N° 2: Edad etarea de la muestra

Frecuencia Porcentaje | Porcentaje
acumulado
de 19 a 29 arfios 90 60,8 60,8
de 30 a 39 arfios 49 33,1 93,9
de 40 a 49 afios 9 6,1 100,0
Total 148 100,0
Fuente: Elaboracién Propia
70 1 61%
60 -
50 -
40 - 33%
30 +
20 -
6%
10 ~
0 r .
de 19 a 29 afios de 30 a 39 afios de 40 a 49 afios

Figura N° 1: Edad etarea de la muestra

La tabla N° 2 presenta la distribucién de la muestra por grupos etareos. De los 148
trabajadores de la Textileria Universal, se encontré que 90 trabajadores tenian entre
19 y 29 afos de edad; 49 trabajadores tenian entre 30 y 39 afios de edad y solo 9
trabajadores tenian entre 40 y 49 afios de edad. Se observa que la mayor parte de
la muestra tenia edades entre 19 y 29 afios. Los porcentajes correspondientes se

muestran en la figura N° 1.
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Distribucion por sexo de la muestra

Tabla N° 3: Sexo de la muestra

Frecuencia | Porcentaje Porcentaje
acumulado
Masculino 68 45,9 45,9
Femenino 80 54,1 100,0
Total 148 100,0

Fuente: Elaboracion Propia

BMasculino BFemenino

Figura N° 2: Distribucién por sexo

La tabla N° 3 presenta la distribucion de la muestra segin sexo. De los 148

trabajadores de la Textileria Universal, 68 eran hombres y 80 eran mujeres. Se

observa que la mayor parte de la muestra estuvo conformada por mujeres. La figura

N° 2 muestra los porcentajes correspondientes.
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Distribucion de la muestra por afios de servicio

Tabla N° 4: Distribucién por tiempo de servicios de la muestra

Frecuencia | Porcentaje Porcentaje
acumulado
de 1 a 2 afios 64 43,2 43,2
de 3 a 4 afios 56 37,8 81,1
de 5 a 6 afios 22 14,9 95,9
de 7 a 8 afios 6 4,1 100,0
Total 148 100,0

Fuente: Elaboracion Propia

45
40
35
30
25
20
15
10

43%

38%

15%

4%

de 1 a2 afios

de 3 a 4 afios

de 5 a 6 afios de 7 a 8 afios

Figura N° 3: Distribucién por afios de servicios

Respecto a los afios de servicios que tenia la muestra, formada 148 trabajadores de

la Textileria Universal, se encontré que 64 trabajadores tenian entre 1 y 2 afios de

servicios; 56 trabajadores tenian entre 3 y 4 afos de servicios; 22 trabajadores

tenian entre 5 y 6 afios de servicios y solo 6 trabajadores tenian entre 7 y 8 afios de

servicios. Se observa que la mayor parte de la muestra tenia entre 1 y 4 afios de

servicios. La figura N° 3 presenta los porcentajes correspondientes
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Distribucion de la muestra de acuerdo a las horas laboradas por dia

Tabla N° 5: Distribucion por horas laboradas

Frecuencia | Porcentaje Porcentaje
acumulado
6 a 10 horas 25 16,9 16,9
10 a més horas 123 83,1 100,0
Total 148 100,0

Fuente: Elaboracién Propia

- 6 a 10 horas -10horas a mas

Figura N° 4: Distribucién por horas laboradas

La Tabla N° 5 presenta la distribucion de la muestra de acuerdo al nimero de horas

gue laboraba diariamente. Se encontrd6 que solo 25 trabajadores de la Textileria

Universal laboraban 6 a 10 horas diarias y 123 laboraban 10 a mas horas diarias. Se

observa que la mayor parte de la muestra realizaba una labor diaria de 10 horas. La

figura N° 4 presenta los porcentajes correspondientes.
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EVALUACION DE LA INCAPACIDAD POR DOLOR LUMBAR DE LA MUESTRA

Grado de incapacidad de la muestra

Tabla N° 6: Grado de incapacidad de la muestra

Caracteristicas de la edad

Muestra

Edad promedio

Desviacion Estandar

Grado minimo

Grado maximo

148
15,45
+10,54
2

42

Fuente: Elaboracion Propia

La muestra, formada por 148 trabajadores de la Textileria Universal, que fueron evaluados

respecto a la incapacidad por Dolor Lumbar, tenian un grado de incapacidad promedio

de 15,45 %, con una desviacidn estandar de + 10,54 % y un grado de incapacidad

minimo de 2% y un grado de incapacidad maxima de 42%. Este grado de incapacidad

promedio nos indica que la muestra tenia una incapacidad funcional minima.

Incapacidad funcional de la muestra

Tabla N° 7: Distribucién por incapacidad funcional

Frecuencia | Porcentaje Porcentaje
acumulado
Incapacidad Minima 110 743 743
Incapacidad moderada 33 22,3 96,6
Incapacidad severa 5 3,4 100,0
Gran desventaja = - 100,0
Confinado - - 100,0
Total 148 100,0

Fuente: Elaboracion Propia
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Incapacidad Incapacidad Incapacidad Gran Confinado
Minima moderada severa desventaja

Figura N° 5: Incapacidad funcional de la muestra

La tabla N° 7 presenta la incapacidad funcional que tenia la muestra. 110

trabajadores

tenian

incapacidad funcional

minima; 33

trabajadores

tenian

incapacidad funcional moderada; 5 trabajadores tenian incapacidad funcional severa

y ningun trabajador presenté una incapacidad funcional gran desventaja y

confinado. Se observa que la mayor parte de la muestra presentd incapacidad

funcional minima. La figura N° 5 presenta los porcentajes.

Incapacidad funcional de la muestra por grupo etareo

Tabla N° 8: Incapacidad funcional de la muestra por grupo etareo

Incapacidad Funcional de la muestra

- Gran ] Total
Minima | Moderada | Severa desventaja Confinado
de 19 a 29 afios 70 19 il = - 90
de 30 a 39 afios 33 14 2 - - 49
de 40 a 49 afios 7 0 2 = = 9
Total 110 33 5 - - 148

Fuente: Elaboracion Propia
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B Incapacidad minima
OIncapacidad moderada

50 - 47% EIncapacidad severa

45 B Gran desventaja

40 @ Confinado

35 -

30 -

25 - 22%

20

13%
15 4 10%
10 1 4% | [ 4% 5%
5 1% 1% {109 |[ 006 0% [L1%1 0% |{ 0%
de 19 a 29 afios de 30 a 39 afios de 40 a 49 afios

Figura N° 6: Incapacidad funcional por grupo etareo

La tabla N° 8 presenta la incapacidad funcional que tenia la muestra por grupo
etareo. De los trabajadores que tenian entre 19 y 29 afios, 70 tenian incapacidad
funcional minima, 19 tenian incapacidad moderada, solo un trabajador tenia
incapacidad funcional severa y ninguno presentd incapacidad funcional gran
desventaja ni confinado. De los trabajadores que tenian entre 30 y 39 afios, 33
tenian incapacidad funcional minima, 14 tenian incapacidad moderada, solo 2
trabajadores tenian incapacidad funcional severa y ninguno presentd incapacidad
funcional gran desventaja ni confinado. De los trabajadores que tenian entre 40 y 49
afios, 7 tenian incapacidad funcional minima, ninguno tenia incapacidad moderada,
2 trabajadores tenian incapacidad funcional severa y ninguno presento incapacidad
funcional gran desventaja ni confinado. Se observa que los trabajadores que tenian
entre 19 y 29 afios, es el mas afectado, puesto que presentd incapacidad funcional
minima y moderada en mayor namero. La figura N° 6 presenta los porcentajes

correspondientes.
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Incapacidad funcional de la muestra seguin sexo

Tabla N° 9: Incapacidad funcional de la muestra segun sexo

Incapacidad Funcional de la muestra
. Gran . Total
Minima | Moderada | Severa . Confinado
desventaja
Masculino 50 15 3 - - 68
Femenino 60 18 2 - - 80
Total 110 33 5 - - 148
Fuente: Elaboracion Propia
B Incapacidad minima
OlIncapacidad moderada
Elncapacidad severa
45 ~ 41% B Gran desventaja
40 - ® Confinado
34%
35 A
30 A
25 A
20 -
12%
15 - 10% -
10 -
2%
5 = 0% - 0% 1% & 006 [ 0%
0
Masculino Femenino

Figura N° 7: Incapacidad funcional por sexo

La tabla N° 9 presenta la incapacidad funcional que tenia la muestra segun sexo. De
los trabajadores del sexo masculino, 50 tenian incapacidad funcional minima, 15
tenian incapacidad moderada, 3 trabajadores tenian incapacidad funcional severa y
ninguno presento incapacidad funcional gran desventaja ni confinado. De los
trabajadores del sexo femenino, 60 tenian incapacidad funcional minima, 18 tenian

incapacidad moderada, 2 tenian incapacidad funcional severa y ninguno presento
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incapacidad funcional gran desventaja ni confinado. La figura N° 7 presenta los

porcentajes correspondientes.

Incapacidad funcional de la muestra por tiempo de servicios

Tabla N° 10: Incapacidad funcional de la muestra por tiempo de servicios

Incapacidad Funcional de la muestra
Gran Total
Minima | Moderada Severa . Confinado
desventaja
de 1 a 2 afios 52 11 1 = - 64
de 3 a 4 afios 40 15 1 - - 56
de 5 a 6 afios 14 5 3 - - 22
de 7 a 8 afios 4 2 0 - - 6
Total 110 33 5 - - 148

Fuente: Elaboracion Propia

B Incapacidad minima
OIncapacidad moderada
35% .
35 - EIncapacidad severa
B Gran desventaja
30 - 27% ®E Confinado
25 -
20 -
15
10% 10%
10 - 7%
J 3% 3%
° 1% 1% [0 2% 1%
0% [ 0% 0% | 0% 0% | 0% 0% || 0% |[ 0%
0 . . .
de 1 a 2 afios de 3 a 4 afios de 5 a 6 afios de 7 a 8 afios

Figura N° 8: Limitacion funcional por tiempo de servicios

La tabla N° 10 presenta la incapacidad funcional que tenia la muestra por tiempo de
servicios. En los trabajadores que tenian de 1 a 2 afios de servicios, 52 tenian

incapacidad funcional minima, 11 tenian incapacidad funcional moderada, solo 1
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tenian incapacidad funcional severa y ninguno tenia incapacidad funcional gran
desventaja y confinado. En los trabajadores que tenian de 3 a 4 afios de servicios,
40 tenian incapacidad funcional minima, 15 tenian incapacidad funcional moderada,
solo 1 tenia incapacidad funcional severa y ninguno tenia incapacidad funcional
gran desventaja y confinado. En los trabajadores que tenian de 5 a 6 afios de
servicios, 14 tenian incapacidad funcional minima, 5 tenian incapacidad funcional
moderada, solo 3 tenian incapacidad funcional severa y ninguno tenia incapacidad
funcional gran desventaja y confinado. En los trabajadores que tenian de 7 a 8 afios
de servicios, 4 tenian incapacidad funcional minima, 2 tenian incapacidad funcional
moderada y ninguno tenia incapacidad funcional severa, gran desventaja y
confinado. Los trabajadores que tenian de 1 a 4 afios de servicios eran los mas
afectados y presentaban mayor incapacidad funcional. La figura N° 8 presenta los

porcentajes correspondientes.

Incapacidad funcional de la muestra segun horas de labor diaria

Tabla N° 11: Incapacidad funcional de la muestra por labor diaria

Incapacidad Funcional de la muestra
. Gran . TOtal
Minima | Moderada | Severa . Confinado
desventaja
6 a 10 horas 19 6 0 - - 25
10 a més horas 91 27 ) = - 123
Total 110 33 5 - - 148

Fuente: Elaboracién Propia
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70 - B Incapacidad severa
62% )
B Gran desventaja
60 1 m Confinado
50 -
40 -
30 A
18%
20 1 13%
10 1 4% 3%
0% [f 0% ] 0% 0% ] 0%
0
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Figura N° 9: Incapacidad funcional por horas de labor diaria

La tabla N° 11 presenta la incapacidad funcional que tenia la muestra de acuerdo al
namero de horas que laboraba diariamente. En los trabajadores que laboraban de 6
a 10 horas diarias, 19 tenian incapacidad funcional minima, 6 tenian incapacidad
funcional moderada y ninguno tenia una incapacidad funcional severa, gran
desventaja y confinado. En los trabajadores que laboraban de 10 horas diarias a
mas, 91 tenian incapacidad funcional minima, 27 tenian incapacidad funcional
moderada, 5 tenian incapacidad funcional severa y ninguno tenia incapacidad gran

desventaja y confinado. La figura N° 9 presenta los porcentajes correspondientes.
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4.2. Discusion de resultados:

Estudio realizado en Espana (2012). “Dolor de espalda y limitacién de la actividad
fisica cotidiana en la poblacién adulta”, donde el objetivo de estimar el grado de
asociacion entre la actividad fisica cotidiana y el dolor de espalda cronico en
Espafia. Los resultados mostraron que con mas frecuencia las mujeres sufren
incapacidad por dolor lumbar siendo 30,2% mujeres y 17,5% varones, donde la
mayoria de su poblacién estudiada presenta incapacidad minima e incapacidad
moderada y el 0% incapacidad de gran desventaja y confinado, donde el 45% tiene
25 a 34 afos. En comparacion con el presente estudio los resultados muestran que
el 74% presentan incapacidad minima, 22% incapacidad moderada, 4% incapacidad
severa y ningun trabajador presento gran desventaja ni confinado; la incapacidad
por dolor lumbar segun la edad: 61% de 19 a 29 afios, 33% de 30 a 39 afios y 6%
de 40 a 49 afios; segun el sexo 46% corresponden a varones y 54% a mujeres;
segun los afios de servicio 43% de 1 a 2 afios, 38% de 3 a 4 afios, 15% de 6 afios y
4% de 7 a 8 afos; segun las horas laborales al dia 83 % laboran 10 a mas horas al

diay 17% laboran 6 a 10 horas al dia.

En un estudio realizado en chile sobre la incapacidad laboral por dolor lumbar
donde tuvo como objetivo determinar la relacion que existe entre la manipulacién de
carga y la incapacidad por dolor lumbar, con una muestra de 50 operarios, se
obtuvo como resultado positivo la relacién que existe entre la manipulacion de caga
la cual conlleva a una lumbalgia la cual es la principal causante de una incapacidad
asi mismo el 45 % presenta incapacidad moderada. En comparacién a mi estudio

se tuvo una muestra de 148 operarios textiles obteniendo como resultado que el 74
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% de la muestra presenta incapacidad minima y 22 % presenta incapacidad modera

day 4% incapacidad severa.

En un estudio realizado en Colombia, de tipo descriptivo y corte transversal acerca
de “incapacidad fisica e intensidad sensitiva de la lumbalgia mecanica” con una
muestra de 270 mujeres de 18 a 60 afio, donde se hizo uso de la escala de
oswestry el cual es reconocido mundialmente se obtuvo como resultado que el 48%
de la muestra presenta incapacidad moderada. En comparaciéon con mi estudio el
cual esta conformado por 148 operarios de ambos sexos de 18 a 50 afios en la cual
para ser evaluados se hizo uso de la escala de oswestry y la ficha de recoleccién de
datos en la cual los resultados fueron que la poblacion mas afectada es la poblacion
femenina estando constituida por 54% y los mas afectados segun el grupo etario
son los de 19 a 29 afios con un 69% de incapacidad, asi mismo al grado de

incapacidad que se da con mas frecuencia es la incapacidad minima con un 74% .

En un estudio sobre “ausentismo laboral por lumbalgia” en la cual se tuvo como
poblacion a 2238 trabajadores de salud y area administrativa del hospital nacional
Alberto Sabogal del seguro social de EsSalud se obtuvo como muestra 112 trabajad
ores donde se llegd a registrar la ocupacion, sexo, edad, tiempo de servicio,
numeros de dias de descanso en base a datos utilizado los cédigos CIE10 y M54.5
donde los resultados muestran que el predominio de lumbalgias es en mujeres con
un 68% y en solteros en un 58% donde se concluye la incidencia del absentismo por
lumbalgia en el hospital nacional fue mayor en trabajadores administrativos. En

comparacion con mi estudio donde la muestra fue de 148 operarios textiles donde

53



se hizo uso de la ficha de recoleccion de datos para poder registrar el sexo, edad,
afios de servicio y horas laborales, donde los resultados que se dan a conocer dice
n que el predominio de incapacidad por dolor lumbar el mayor en mujeres 54% y se
gun el grupo etareo se va dar con mayor frecuencia en los operarios de 19 a 29

afnos.

54



4.3.

Conclusiones:

Con los resultados obtenidos se logré conocer la frecuencia de incapacidad
por dolor lumbar en trabajadores operarios, donde se encontré que del 100%
de la poblacion el 74% presentan incapacidad minima, 22% incapacidad
moderada, 4% incapacidad severa. Asociado a diversos factores como la

edad, sexo, afios de servicio, horas laborales.

En el estudio realizado se llegé a observar que ningun operario textil de la
textileria UT textil Universal presenta incapacidad de gran desventaja y

confinado.

Con respecto al sexo en la textileria UT textil Universal la presencia de
incapacidad por dolor lumbar es méas frecuente en el sexo femenino con un

54%.

Respecto a las horas de labor al dia de los operarios textiles de la textileria
UT Textil Universal el 83% laboran 10 horas a mas vy el 17% son los que

laboran solo 6 a 10 horas al dia

Respecto al grupo etareo en la textileria Ut Universal Textil la presencia de
incapacidad por dolor lumbar es mas frecuente en el grupo de 19 a 29 afios

con un 69%
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4.4.

Recomendaciones:

Con los resultados obtenidos se recomienda realizar charlas de prevencion
para los operarios textiles con respecto a posturas correctas que deben
adoptar en el trabajo con el fin de prevenir y/o evitar lesiones

musculoesqueléticas.

Realizar evaluaciones a los trabajadores operarios una vez al mes, para
medir la magnitud de sus dolencias y asi prevenir una incapacidad el cual

limitaria a continuar de manera eficaz con sus labores.

Se sugiere realizar estudios de mayor rigidez académicas que busca la
causas y efectos que conlleva a el porgue el mayor indice de incapacidad por

dolor lumbar es en mujeres.

Se sugiere tomar las medidas correctivas para poder disminuir los indices de
la incapacidad por dolor lumbar en operarios textiles que tienen mayor tiempo

de servicio.

Educar a los Operarios en cuanto a la higiene postural para evitar problemas
futuros que conlleven a una incapacidad ya sea de manera parcial o total

donde el operario se vea limitado para poder realizar sus actividades

Incentivar a la realizacion de pausas activas con objetivo fisioterapéutico de

reducir los niveles de incapacidad por dolor lumbar en los operarios textiles.
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ANEXO N° 1

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo:

“INCAPACIDAD POR DOLOR LUMBAR EN TRABAJADORES OPERARIOS DE
LA TEXTILERIA UT UNIVERSAL TEXTIL EN EL DISTRITO DE CERCADO DE

LIMA - 2017”

Introduccidén

Siendo egresado de la Universidad Alas Peruanas, declaro que en este estudio se
pretende conocer la frecuencia de la incapacidad por dolor lumbar en trabajadores
operarios de la textileria Ut Universal Textil en el distrito de cercado de lima, 2017.
Para lo cual Ud. estd participando de manera voluntaria. Para tal efecto se le
realizara una evaluacion personal previa a una informacién para luego proceder a la
aplicacién del test de evaluacién de Oswestry que evaluara la incapacidad por dolor
lumbar al realizar sus actividades. Su patrticipacion sera de 20 a 30 min.

Riesgos

El estudio en el que usted participa no involucra ningun tipo de riego.

Beneficio

Los resultados de su evaluacién contribuyen a obtener un mejor conocimiento de la
situacion actual de la incapacidad por dolor lumbar en trabajadores operarios de la

textileria Ut Universal Textil en el distrito de cercado de lima, 2017.
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Confidencialidad

No se compartird la identidad de las personas que participen en esta investigacion.
La informacion recolectada es este estudio acerca de usted, sera puesta fuera del
alcance y nadie solo la investigadora, tendr4 acceso a ella. Asi mismo se le asignara
un cadigo para poder analizar la informacion si el uso de sus datos personales. Solo
la investigadora sabrd su cédigo. La informacion fisica (fichas) y virtual (CD) solo

podran ser accedidos por la investigadora. No se compartird ni entregaré a nadie.

¢,Con quién debo contactarme cuando tenga preguntas sobre la investigacion

y mi participacion?

Egresado:

E-mail: kath_29 12@hotmail.com

Celular: 980551133

Direccion: 2480 Jr. los topacios -S.J.L.

Asesor de Tesis: Dr. cuya Ismael

Celular: 999100556

Si tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, puede contactarse con el
Comité Institucional de Etica de la Universidad Alas Peruanas, al teléfono 01 —

4335522 Anexo 2.

Declaracion del Participante e Investigadores

Yo

, declaro que mi participacion en este estudio es voluntaria.
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El investigador del estudio declaramos que la negativa de la persona a participar y
su deseo de retirarse del estudio no involucrard ninguna multa o pérdida de

beneficios.

Costos por mi participacion

El estudio en el que Ud. participa no involucra ningun tipo de pago.

Numero de participantes

Este es un estudio a nivel local en el cual participaran como minimo 148 personas
voluntarias.

¢Por qué se me invita a participar?

El Gnico motivo para su participacion es porque usted forma parte de la poblacién
que trabajan en la textileria Ut Universal Textil del distrito de cercado de lima, que se
busca es conocer la frecuencia de la incapacidad por dolor lumbar.

Yo ,

Identificada con N° de Cédigo:

Doy consentimiento al equipo de investigadores para hacerme la aplicacion del test

de Oswestry, siempre de acuerdo con las regulaciones y normas éticas vigentes.

I:ISI I:INO
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Doy consentimiento para el almacenamiento y conservacion de la informacion, para

revisiones posteriores.

L1 s [T no

Firma del participante INVESTIGADOR
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ANEXO N° 2

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

VARIABLES DE ESTUDIO

INCAPACIDAD FUNCIONAL:

Min o Moderado o Severo o Gran desventajao Confinado o

SEXO:
oM oF
EDAD:
Afos
ANOS DE SERVICIO:
- o Meses o ARos

HORAS LABORALES:

Horas

Caddigo: Fecha: /




ANEXO N° 3

(\NEXO 1. Escala de incapacidad por dolor lumbar de Oswestry 1.0 (Fiérez et al’®)

I Br favor lea atentamente: Estas preguntas han sido disefiadas para que su médico conozca hasta qué punto su dolor de es-
palda le afecta en su vida diaria. Responda a todas las preguntas, sefialando en cada una sélo aquella respuesta que mas se
aproxime a su caso. Aunque usted piense que mas de una respuesta se puede aplicar a su caso, marque sélo aquella que des-

O OO O oo o o ggr oogogodg o

oo

oooogogs

ogooo O de

criba MEJOR su problema.

Intensidad de dolor

Puedo soportar el dolor sin necesidad de tomar
calmantes

El dolor es fuerte pero me arreglo sin tomar calmantes
Los calmantes me alivian completamente el dolor

Los calmantes me alivian un poco el dolor

Los calmantes apenas me alivian el dolor

Los calmantes no me quitan el dolor y no los tomo

Cuidados personales (lavarse, vestirse, etc.)

Me las puedo arreglar solo sin que me aumente el dolor
Me las puedo arreglar solo pero esto me aumenta el
dolor

Lavarme, vestirme, etc., me produce dolor y tengo que
hacerlo despacio y con cuidado

Necesito alguna ayuda pero consigo hacer la mayoria de
las cosas yo solo

Necesito ayuda para hacer la mayorfa de las cosas

No puedo vestirme, me cuesta lavarme, y suelo
quedarme en la cama

Levantar peso

Puedo levantar objetos pesados sin que me aumente el
dolor

Puedo levantar objetos pesados pero me aumenta el dolor
El dolor me impide levantar objetos pesados del suelo,
pero puedo hacerlo si estan en un sitio cémodo (ej. en
una mesa)

El dolor me impide levantar objetos pesados, pero si
puedo levantar objetos ligeros o medianos si estan en un
sitio cémodo

Sélo puedo levantar objetos muy ligeros

No puedo levantar ni elevar ninglin objeto

Andar

El dolor ne me impide andar

El dolor me impide andar mas de un kilémetro

El dolor me impide andar mas de 500 metros

El dolor me impide andar méds de 250 metros

Sélo puedo andar con bastén o muletas

Permanezco en la cama casi todo el tiempo y tengo que
ir a rastras al bafio

Estar sentado

Puedo estar sentado en cualquier tipo de silla todo el
tiempo que quiera

Puedo estar sentado en mi silla favorita todo el tiempo
que quiera

El dolor me impide estar sentado mas de una hora

El dolor me impide estar sentado mas de media hora
El dolor me impide estar sentado mas de diez minutos
El dolor me impide estar sentado

oooo o ge

OO0 O O Oge OO gggos

OOOe

e OO O

O oo god oOoe

Estar de pie

Puedo estar de pie tanto tiempo como quiera sin que
me aumente el dolor

Puedo estar de pie tanto tiempo como quiera pero me
aumenta el dolor

El dolor me impide estar de pie méas de una hora

El dolor me impide estar de pie mas de media hora

El dolor me impide estar de pie mas de diez minutos
El dolor me impide estar de pie

Dormir

El dolor no me impide dormir bien

Sélo puedo dormir si tomo pastillas

Incluso tomando pastillas duermo menos de seis horas
Incluso tomando pastillas duermo menos de cuatro
horas

Incluso tomando pastillas duermo menos de dos horas
El dolor me impide totalmente dormir

Actividad sexual

Mi actividad sexual es normal y no me aumenta el dolor
Mi actividad sexual es normal pero me aumenta el
dolor

Mi actividad sexual es casi normal pero me aumenta
mucho el dolor

Mi actividad sexual se ha visto muy limitada a causa del
dolor

Mi actividad sexual es casi nula a causa del dolor

El dolor me impide todo tipo de actividad sexual

Vida social

Mi vida social es normal y no me aumenta el dolor
Mi vida social es normal, pero me aumenta el dolor
El dolor no tiene un efecto importante en mi vida
social, pero si impide mis actividades mas enérgicas,
como bailar, etc.

El dolor ha limitade mi vida social y no salgo tan a
menudo

El dolor ha limitado mi vida social al hogar

No tengo vida social a causa del dolor

Viajar

Puedo viajar a cualquier sitio sin que me aumente el
dolor

Puedo viajar a cualquier sitio, pero me aumenta el dolor
El dolor es fuerte, pero aguanto viajes de mas de dos
horas

El dolor me limita a viajes de menos de una hora

El dolor me limita a viajes cortos y necesarios de
menos de media hora

El dolor me impide viajar excepto para ir al médico o al
hospital
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“INCAPACIDAD POR DOLOR LUMBAR EN TRABAJADORES OPERARIOS DE LA TEXTILERIA UT
UNIVERSAL TEXTIL EN EL DISTRITO DE CERCADO DE LIMA - 2017”

MATRIZ DE CONSISTENCIA

PROBLEMA OBJETIVO VARIABLES | DIMENCION INDICADORES METODOLOGIA
Intensidad del dolor PUNTOS GRADO DE Tipo de estudio:
GENERAL GENERAL INCAPACIDAD | Descriptivo de tipo
transversal
¢Cual es la frecuencia de | Conocer la frecuencia que existe de la Estar de pie 0-20% Incapacidad
incapacidad por dolor lumbar que | jncapacidad por dolor lumbar que se Minima Poblacion:
se presenta en los trabajadores ; .
operarios de la textileria Ut presenta e n'Ios trabajadores operarios Cuidados 21-40% Incapacidad Del presente estudio
Universal Textil en el distrito de d_e I‘T" textileria Ut Unlyersal Texil en el personales Moderada estar4d constituida por
cercado de lima el 2017? distrito de cercado de lima el 2017. 150 operarios.
Dormir 41-60%
Problemas Especificos: Objetivos Especificos: Incapacidad
Severa Muestra:
¢Cuanto es la frecuencia de | Determinar la frecuencia de incapacidad Levantar peso 61-80%
incapacidad por dolor lumbar que | por dolor lumbar que se presenta en los Gran
se presenta en los trabajadores | trabajadores operarios de la textileria Ut INCAPACIDAD Desventaja A través de los criterios
operarios de la textileria Ut | Universal Textil en el distrito de cercado FUNCIONAL Actividad sexual 81-100% Confinado de seleccién. Se
Universal Textil en el distrito de | de lima el 2017 con respecto al sexo. pretende estudiar como

cercado de lima el 2017 con

respecto al sexo?

sCuanto es la frecuencia de
incapacidad por dolor lumbar que
se presenta en los trabajadores
operarios de la textileria Ut
Universal Textil en el distrito de
cercado de lima el 2017 con
respecto a la edad?

sCuanto es la frecuencia de
incapacidad por dolor lumbar que
se presenta en los trabajadores

Determinar la frecuencia de incapacidad
por dolor lumbar que se presenta en los
trabajadores operarios de la textileria Ut
Universal Textil en el distrito de cercado
de lima el 2017 con respecto a la edad.

Determinar la frecuencia de incapacidad
por dolor lumbar que se presenta en los
trabajadores operarios de la textileria Ut
Universal Textil en el distrito de cercado
de lima el 2017 con respecto los afios de
servicio.

Andar

Vida social

Estar sentado

Viajar

minimo 148 operarios




operarios de la textileria Ut
Universal Textil en el distrito de
cercado de lima el 2017 con
respecto a los afios de servicio?

sCuanto es la frecuencia de
incapacidad por dolor lumbar que
se presenta en los trabajadores
operarios de la textileria Ut
Universal Textil en el distrito de
cercado de lima el 2017 con
respecto a las horas laborales?

Determinar la frecuencia de incapacidad
por dolor lumbar que se presenta en los
trabajadores operarios de la textileria Ut
Universal Textil en el distrito de cercado
de lima el 2017 con respecto a las horas
laborales

VARIABLES

SECUNDARIOS

Femenino
SEXO
Masculino
EDAD
18-50 afios
ANOS DE
SERVICIO
1Afio a mas
HORAS
LABORALES 6- 10 horas /10 a

mas horas

67




